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RESUMO!
!







dissipado! do! seu! caráter! extraordinário,! o! presente! estudo! pretende! conhecer! as!
repercussões!que!a!incorporação!de!um!órgãoioutro!pode!ter!na!identidade!subjetiva!









A! representação! do! órgão! hematopoiético! é,! essencialmente,! biologicista,!
sobressaindo! a! sua! função! produtora! e! reguladora.! Considerado! como! um! órgãoi
objeto! danificado,! o! desejo! é! o! de! substituição.! Assim,! o! alotransplante! aparece!
vinculado!à!possibilidade!de!cura!ou!à!possibilidade!de!melhoria!da!qualidade!de!vida,!
e!está!associado!à!ideia!de!uma!dádiva!de!vida!e!de!renascimento.!!
A! adaptação! psicológica! ao! órgãoioutro! passa! pela! sua! desafetivação,!
facilitada!por! um!conjunto!de! fatores! como!a! semelhança!do!procedimento!a!uma!
  viii 
transfusão,! a! banalização! do! procedimento! da! infusão,! a! relação! com! o! dador!
aparentado!e!a!focalização!na!cura.!!
Alguns! relatos! rompem,! contudo,! com! esta! visão! mecanicista! da!
transplantação.! O! órgãoioutro! é! sentido! como! uma! presença! estranha! e,!
consequentemente,!fraturante!da!identidade!pessoal,!criando!no!recetor!o!sentimento!
metamorfósico!em!quimera!biológica,!o!sentimento!de!perda!da!identidade!biológica,!








Palavras! chave:! alotransplante! de! progenitores! hematopoiéticos,! órgãoioutro,!
quimera!biológica,!identidade!pessoal,!ética!relacional.




therapeutic! modality! indicated! to! treat! hematologic! oncologic,! immunologic! and!
metabolic!diseases.!By!administrating!allogeneic!hematopoietic!progenitor! cells! the!
receptor! becomes! a! biological! chimera! with! 2! separate! hematologic! lines.! This!
situation! of! potential! conflict! is! mitigated! by! a! regime! of! conditioning! and!
immunosuppressant!therapy!prior!and!during!treatment.!
Currently! the! procedure! of! allogenic! transplantation! transformed! from! an!
extraordinary! to! a!more! standard! procedure.! ! The! primary! objective! of! the! current!
investigation!is!to!study!the!repercussions!of!the!incorporation!of!a!“nonself”!organ!on!
the! psychologic! identity! of! the! receptor.! To! understand! this! problem,! we! need! to!
understand! the! psychological! relationship! established! between! the! patient! the! sick!
organ,! the! “nonself”! organ! and! his/her! body! subjected! to! this! treatment! and!
immunosuppressant!therapy.!
Methods:! Qualitative! descriptive! case! study.! Thirteen! patients,! submitted! to!




Results! and! conclusions:! The! presentation! of! the! hematopoietic! organ! is!
essentially!of!biological!nature,!reflecting!it!producing!and!regulating!function.!Being!
considered!as!a!damaged!organ!the!patients!desire!is!to!replace!the!organ.!Therefore,!








“nonself”!organ! is! felt!as!strange!presence!and!consequently! fractures!the!personal!
identity!resulting!a!sentiment!of!biological!metamorphosis!in!the!receiver,!creating!a!





the!adhesion! to! the! immunosuppressant! therapy,! increasing! the!risk!of!graft!versus!
host!disease!(GVHD).!
!



































































































































































Os! avanços! científicos! e! tecnológicos! observados! nas! últimas! décadas,! em!
todas!as!esferas!do!conhecimento!humano,!têm!trazido!contribuições!relevantes!para!
a!área!da! saúde,! o! que!amplia,! de!acordo! com!Habermas! (2004),! não!apenas!as!
possibilidades! de! ação! já! conhecidas,! mas! possibilita,! também,! um! novo! tipo! de!
intervenção,!que!dilui!o! limite!que!separa!“a"natureza"que"«somos»"e"a"disposição"
orgânica"que"«damos»"a"nós"mesmos"!(p.!19).!Com!a!civilização!científica,!o!homem!




da! carne,! são! puramente! pragmáticos! e! exigem,! acima! de! tudo,! a! abstração! da!









que! obrigam! à! inclusão! de! crescentes! estranhezas,! o! que! leva! a! crer,! tal! como!
defende!Nancy!(2000),!que!o!homem!é!!
le"plus" terrifiant"et" le"plus" troublant" technicien" (...)," celui"qui"dénature"et" refait" la"nature,"qui"
recrée"la"création,"qui"la"ressort"de"rien"et"qui,"peutAêtre,"la"reconduit"à"rien."Celui"qui"est"capable"
de"l`origine"et"de"la"fin1!(p.44).!!









A! aplicação! prática! da! ciência! e! da! técnica! já! não! se! limita,! destarte,! a!
preencher! as! possibilidades! de! maior! aperfeiçoamento! que! a! natureza! deixa! em!
aberto,!mas!ascende!ao!“plano"de"uma"contraArealidade"artificial”!(Gadamer,!2009,!p.!
17).! A! aplicação! dos! conhecimentos! científicos! em! áreas! onde! está! em! jogo,! de!
acordo!com!Habermas!(2004)!e!Gadamer!(2009),!o!que!hoje!se!denomina!de!autoi
compreensão! do! homem,! incorre! na! ameaça! de! um! perigo! semelhante! ao! da!
autodestruição! (Gadamer,! 2009,! p.! 18).! Jonas! (1994),! referindoise! ao! caráter!
movediço!das!inovações!tecnológicas,!acrescenta!que!!
se" nada" é" tão" bem" sucedido" como" o" sucesso," também" nada" engana" como" o" sucesso."
Ofuscando" em" prestígio" e" esgotando" em" recursos" qualquer" outra" coisa" que" pertença" à"















que"me" fala"e"exige" resposta" A" pela"qual"é" sempre"mais"do"que"eu," tornando" impossível"a"
instauração" de" qualquer" reciprocidade," sempre" desfeita" pelo" acréscimo" da" minha"
responsabilidade"em"face"da"responsabilidade"de"outrem!(Beckert,!2011,!p.!44).!!















responsável," sem"mesmo" ter" de" assumir" responsabilidades" a" seu" respeito7" a" sua"
responsabilidade"incumbeAme."É"uma"responsabilidade"que"vai"além"do"que"faço"!(p.!
80).! A! ética! levinasiana! configuraise,! então,! como! uma! relação! euioutro! de!
acolhimento!e!não!de! tentativa!de!posse!ou!domínio,! isto!é,! de! reconhecimento!e!
valoração! do! outro! como! realização! subjetiva! e! de! respeito! pela! sua! absoluta!
alteridade.!Nesta!relação!há!uma!interpelação!do!princípio!da!não!maleficência,!mais!
do! que! o! princípio! da! beneficência! usado,! atualmente,! de! forma! utilitária! num!
enquadramento! legalista! e! procedimental! da! relação! clínica! (Barbosa,! 2016).! O!
princípio!da!não!maleficência,!tendo!por!base!o!respeito!e!a!preocupação!pelo!outro,!
justificaise,! assim,! pelo! receio! –! fundado! –! do! descontrole! quanto! aos! limites! da!
ciência,! sobretudo! moral! e! ético,! e! pela! possibilidade! de! se! olvidar! da! pessoa!
enquanto!sujeito,!tomandoia!apenas!como!um!objeto.!Como!refere!Barbosa!(2016),!!
os"efeitos"das"minhas"ações"ultrapassam"de"tal"modo"a"esfera"imediata"do"meu"agir"que"não"





















É! neste! enquadramento! ético! que! surgem,! no! contacto! com! os! doentes!
submetidos! a! alotransplante! de! progenitores! hematopoiéticos,! inquietações! que!
levam!a!procurar!compreender!como!no!mundo!de!hoje,!numa!sociedade!objetificada!
e! objetificante,! se! vive! e! se! pensa! o! fenómeno! de! estranheza! provocado! pela!




















por! “O" Outro" em" Si." Fenomenologia" do" Alotransplante" de" Progenitores"
Hematopoiéticos”,!se!desenvolve.!No!âmbito!desta!problemática,!interessa!conhecer!










marrow" transplantation," hematopoietic" stem"cell" transplantation," allogeneic," alterity,"
self" concept," body" adjustment," ontology" of" the" body,! submetidos,! entre! si,! a! um!
cruzamento!pela!lógica!booleana.!Efetuouise,!igualmente,!pesquisa!bibliográfica!nas!
bibliotecas!da!Escola!Superior!de!Enfermagem!de!Viana!do!Castelo,!Escola!Superior!
de! Enfermagem! do! Porto,! Faculdade! de! Medicina! da! Universidade! de! Lisboa,!
Faculdade!de!Letras!da!Universidade!do!Porto!e!biblioteca!do!IPOPFG,!EPE.!Como!
resultado! da! pesquisa,! identificaramise! estudos! de! abordagem! qualitativa! sobre! a!
qualidade!de!vida!(QV)!e!sobre!a!influência!dos!estados!emocionais!na!recuperação!
pós! alotransplante! de! células! progenitoras! hematopoiéticas.! Dada! a! ausência! de!




! Daqui! releva!a!necessidade!de! se! investigar!este! fenómeno!no!contexto!do!
alotransplante!de!progenitores!hematopoiéticos!como!potencial!via!de!transformação!
não!só!biológica,!mas! também!psicológica,!com!risco!de! interferir!na! relação!entre!
sujeito! e! corpoipróprio/órgãoipróprio/órgãoioutro! e,! consequentemente,! na! sua!
capacidade!de!se!autocompreender!enquanto!subjetividade!corpórea.!A!importância!
deste!estudo!é!consistente!com!o!referido!por!Schwering!(2014b),!quando!afirma!que!
a! exploração! dos! desafios! psicológicos! desta! prática!médica! ainda! é!marginal! na!
literatura,!seguido!da!asserção!de!que!os!eventos!intrapsíquicos!e,!em!particular,!a!
questão! da! identidade! e! da! propriedade! psíquica! do! enxerto! são! objeto! de! raras!
publicações.!
Assim,! a! partir! de! uma! análise! descritiva! e! exploratória! deste! fenómeno,!












de! órgãos! sólidos,! com! referência! ao! seu! caráter! intrusivo! e! desiidentificador,! ao!
processo!de! integração!do!órgãoioutro!e!ao!sentimento!de!dívida!gerado!por!uma!
dádiva! proveniente! de! um! cadáver! desconhecido.!O! segundo! capítulo! dedicado! à!
apresentação!teórica,!breve,!sobre!o!alotransplante!de!progenitores!hematopoiéticos,!
aponta! as! suas! indicações,! a! base! imunológica,! os! tipos! de! alotransplante! e! as!
principais!complicações.!!
A!segunda!parte,!reservada!à!investigação!empírica,!conjetura!três!capítulos.!








possibilidade! de! despertar! e! inquietar! a! mente! e! de! aumentar! a! sensibilidade! da!



















A! eclosão! das! novas! tecnologias! verificada! nas! últimas! décadas! visa! o!
redesenho!dos! limites!da!paisagem!humana!o!que!conduz!à!criação!de!uma!nova!
carne!e!de!novas!subjetividades.!O!transplante!de!órgãos!é!um!exemplo!e!aparece,!
atualmente,! como! um! dos! avanços!mais! espetaculares! e! fascinantes! da!medicina!
contemporânea.!O!progresso!nas!drogas!imunossupressoras,!nas!técnicas!cirúrgicas,!
nos!cuidados!intensivos!e!nas!soluções!de!preservação!contribuem!para!a!melhoria!
dos! seus! resultados! e! o! transformam! numa! "rotina"! para! as! equipas! médicas!
(Duverger,!Togora,!Chocard,!Tourbez,!Ninus!&!Malka,!2005).!!
No!transplante!de!órgãos,!o!corpo!passa!a!ser!objeto!de!trabalho!na!mesa!de!




identidade! do! indivíduo! e,! simultaneamente,! uma! estranheza! libertadora! por! o!
desoprimir!das!contingências!da!patologia.!















mão”,! de! John! Irving,! e! a! “Dívida" de" sangue”,! de! Michael! Connelly.! Os! ensaios!
filosóficos! “L`intrus”,! de! JeaniLuc! Nancy,! e! “Intimate" Distances:" fragments" for" a"
phenomenology"of"organ"transplantation”,!de!Francisco!Varela,!mostram,!igualmente,!
que! estar! com! o! corpo! de! outro! não! é! óbvio,! o! que,! de! acordo! de! Duverger! e!








dador! brota! o! destinatário! ressuscitado! que,! sob! quaisquer! outras! circunstâncias!
médicas,! teria! morrido! (Sharp,! 1995).! A! incorporação! do! órgão! doado! dá,! assim,!
origem!à!sensação!de!ter!“renascido”!ou!de!ter!“recebido!um!novo!sopro!de!vida”,!ao!
sentimento! permanente! de! ser! renovado! ou! curado! (Bunzel,! SchmidliMohl,!




e! colaboradores! (2005)! e! Laforêt! (2008b)! concordam,! ao! considerar! o! transplante!
como! um! retorno! ao! poder,! uma! ressurreição,! uma! redenção.! Renascer! é,! por!
conseguinte,!o!idioma!dominante!que!os!transplantados!usam!para!expressar!as!suas!
transformações,! descrevendoias! como! resultados! miraculosos! suportados! pela!
sofisticada!tecnologia!médica!(Sharp,!1995).!
Desta!incorporação!do!corpoioutro!surge!uma!nova!categoria!de!estranheza,!a!
                                                
2!Esta! descrição! corresponde!à! descrição! feita! por!Consoli!&!Baudin! (1996)! e!Guenighe! (2000)! da!
síndrome!de!Lázaro.!A!Síndrome!de!Lázaro!é!descrita!como!o!retorno!espontâneo!da!circulação!após!
tentativas!frustradas!de!reanimação.!Ocorrências!desta!síndrome!são!raras!e!as!causas!não!são!bem!















denomina!de! “l'intrus”5!–!que!ganha!proporções! fenomenais!dentro!de!si!e!que! lhe!
provoca!um!desconcerto!e!um!desassossego!em!sua!intimidade,!uma!desordem!em!

















e,! portanto,! a! perda! permanente! de! uma! parte! de! si[! o! transplante! de! um! órgão!
















é! transformado! num! sentimento! de! inquietante! estranheza 9 !(Schwering,! 1999[!
Gueniche,! 2000[! Stora,! 2005[! Le! Breton,! 2008),! numa! perturbação! da! identidade!
(Sharp,!1995[!Laforêt,!2008a[!Le!Breton,!2008)!ou!numa!ameaça!à! individualidade!
(Gueniche,!2000).!A!irreparável!transferência!do!órgão!de!um!corpo!para!o!outro!pode,!





A! pessoa! passa! a! perceberise! como! um! duplo! e! a! referência! ao! outro! (ao!
dador)! pode! causar,! de! acordo! com! Laforêt! (2006),! sentimentos! diversos! como!
dependência,!rejeição,!reconhecimento!ou!sentimento!de!intrusão.!Gueniche!(2000),!
Stora!(2005),!PandoulaiKafchitsas!&!Grann!(2010)!documentam,!ainda,!a!ocorrência!




e! a! condição! de! estraneidade! conferida! ao! órgão! transplantado! são! as! cores! da!
paisagem! interna! ou,! numa! outra!metáfora,! o! clima! do! psicoestado,! retratado! por!








10 A!síndrome! de! Cotard,!também! designada! de!delírio! de! Cotard,!síndrome! do! cadáver!












frequentemente,! o! sentimento! de! que! o! dador! falecido! sobrevive! através! do!
hospedeiro.!O!órgão!prolonga!a!vida!da!pessoa!falecida!através!do!prolongamento!da!
vida!de!quem!o!recebeu!(Schwering,!1999):!"Porquê"que"as"pessoas"doam?"Para"que"














órgão! estranho! pode! fazer! renascer! o! tabu! do! canibalismo,! presente! em! alguns!
recetores!quando!verbalizam!a!sensação!de!"se!fundirem"!com!o!seu!dador!(real!ou!
imaginário)! e! de! serem,! gradualmente,! contaminados! (Le!Breton,! 2008),! invadidos!
(Laforêt,!2007),!colonizados!ou!capturados!por!ele!(Schwering,!1999).!!
Fragmento! de! um! outro,! o! órgão! recebido! alimenta! fantasmas! sobre! a!
identidade!do!dador!e!sobre!a!“gravidez”!em!si!das!características!desse!estrangeiro!
que! se! tornou! para! a! vida! um! hóspede! (Le! Breton,! 2008).! Esta! sensação! de! ser!
contagiado! pelas! características! do! dador! pode! criar! fantasmas! de! identificação,!
fenómeno! que! Swazey! &! Fox! (1992)! cit.! por! Fox! (2009)! designam! de!
“antropomorfização”!do!presente:!o!estatuto!do!órgão!enxertado!vai!muito!além!da!sua!
função!biológica,!pois!ele!é!investido!de!uma!antropomorfização,!na!medida!em!que!










–"outro"que"não"o"meu" (que" foi" perdido)," de"origem"e"natureza"diversa"da"minha,"
alheia7" com" a" marca" de" uma" identidade" outra," de" uma" alteridade”! (p.! 485),!
experimentado,! frequentemente,! como!estranho! e! inquietante,! derivado! que! é,! em!















colaboradores,! 1992[! Sharp,! 1995[! Joralemon,! 1995[! Consoli! &! Baudin,! 1996[!
Gueniche,!2000[!Fox,!2009[!Schwering,!2014b).!Certas!características!do!dador!como,!
por!exemplo,!a!idade,!o!sexo,!o!estado!civil!(Bunzel!e!colaboradores,!1992[!Joralemon,!
1995[! Le! Breton,! 2008[! Laforêt,! 2008a[! Wainwright,! 2011)! ou! a! filiação! cultural! e!
religiosa!(Schwering,!2014b)!aparecem!como!preocupação!comum!entre!as!pessoas!
transplantadas,!constituindo!uma!rutura!simbólica!com!a!sua!identidade17.!!






peito,! o! fígado),! é! também! uma! pessoaioutra! completa,! inteira,! com! os! seus! atributos,! as! suas!
influências”.!
17 !Bunzel! e! colaboradores! (1992),! Consoli! &! Baudin! (1996)! e! Duverger! e! colaboradores! (2005)!









On" ne" se" reconnaît" plus:" mais" «reconnaître»" n`a" plus" de" sens." On" n´est," très" vite," qu`un"
flottement,"une"suspension"d`étrangeté"entre"des"états"mal"identifiés,"entre"des"douleurs,"entre"














sociedade,! a! pessoa! não! é! concebida! como! o! resultado! de! uma! adição[! a! sua!
dignidade!implica!a!ideia!de!um!todo,!de!indivisibilidade,!que!sugere!uma!identidade!
unificada,! uma! singularidade! indisponível,! inviolável! (Fellous,! 2005).! Nancy! (2004)!
refere! que! o! corpo! é! material,! é! denso,! é! impenetrável[! se! o! penetramos! o!
deslocamos,! o! rasgamos,! o! esburacamos.! Desta! forma,! o! eu! corresponde! ao!
sentimento! de! unidade,! coerência,! estabilidade! e! permanência! no! tempo,! o! que!
permite! ao! indivíduo! reconhecerise! de! um! momento! para! outro,! em! relação! a! si!
                                                




















colaboradores,! 2005[!Fellous,! 2005).!A! linha! compartilhada!pelo! recetor! e! o! órgão!
doado!coincide,!tal!como!referem!Fellous!(2005),!Stora!(2005)!e!Esposito!(2005),!com!
a!frente!de!combate!de!dois!sistemas!imunitários!contrapostos,!cada!um!empenhado!
em! rejeitar! o! outro! e,! ao! mesmo! tempo,! em! não! se! deixar! rejeitar.! O! organismo!
transformaise,!assim,!numa!quimera,!num!hibrido!e!é!palco!de!uma!autêntica!guerra19,!
cuja!disputa!pode!comprometer!a!sobrevivência!do!recetor!(Esposito,!2005).!
Compreendeise,! desta! forma,! que! a! saúde! e! a! sobrevivência! estão,!
diariamente,! ofuscadas! pelo! medo! da! rejeição! imunológica! do! órgão! recebido.! O!
mesmo!tornaise!morada!do!estranho,!resguardando!uma!outricidade!que!só!pode!ser!
apropriada! pela! imunossupressão! como,! por! exemplo,! a! ciclosporina! que! Varela!
(2001)!designa!de!bengala!ou!extensão!pela!qual!sente!o!mundo!e!que!compara!ao!
efeito!de!napalm!utilizado!na!guerra.!No!caso!de!Nancy!(2000),!a!rejeição!aguda!i!do!
coração! transplantado,!descrito!como!expulso,! cuspido,! vomitado! i! foi! tratada!com!
uma!imunoglobulina!extraída!do!soro!de!coelho!(imunoglobulina!antitimócito!T),!que!o!
faz! sentir! “acoelhado”! neste! seu! “segundo! nascimento”,! que! não! é! propriamente!
fisiológico,! mas! tecnoifisiológico.! Neste! processo! de! inativação! imunológica! pela!
imunossupressão,!o!corpo,!com!o!propósito!de!durar,!expõeise!ao!que!está!fora!para!
salvar!o!que,!todavia,!está!dentro!(Esposito,!2005),!o!que!dilui,!no!parecer!de!Esposito!
(2005),! de!Duverger! e! colaboradores! (2005)! e! de!Fellous! (2005),! a! ideia! do! limite!
identitário,!a!diferença!entre!o!mesmo!e!o!outro,!o!dentro!e!o!fora,!o!interior!e!o!exterior.!


























dans"une" intimité"plus"profonde"que" toute" intériorité" (la"niche" inexpugnable"d`où" je"dis"«je»,"
mais"que" je"sais"aussi"béante"qu`une"poitrine"ouverte"surun"vide"ou"que" le"glissement"dans"
l`inconscience"morphinique"de"la"douleur"et"de"la"peur"mêlées"dans"l`abandon)."Corpus"meum"




A! dependência! física! de! um! órgãoioutro! para! viver! instaura,! no! parecer! de!
Laforêt! (2008a),! uma! rutura! no! narcisismo! da! pessoa,! ferindoio:! a! sua! existência!
dependente!da!existência!de!um!outro!o!que!acentua!a!vulnerabilidade!do!indivíduo!e!





onde!eu!digo!«eu»,!mas!que!eu! sei! também!escancarado!num!peito!aberto! sobre!um!vazio!ou!no!
deslizamento!para!o! inconsciente!morfínico!da!dor!e!do!medo,!misturado!com!o!abandono).!Corpus"








destrói! a! confiança! em! si! (Alby! &!Baudin,! 1994[!Gueniche,! 2000[! Stora,! 2005[! Le!
Breton,!2008).!A!incorporação!de!um!órgãoioutro,!ao!instaurar!uma!rutura!no!plano!
biológico,! pode,!da!mesma! forma,! ter! reverberações!na! individualidade!ontológica,!





maligno" que" encerra”! (p.! 486).! Assim,! “objecto" divalente," vai" ser" questionado:" ora"






intrapsíquicas! (Bunzel! e! colaboradores,! 1992[! Gueniche,! 2000[! Stora,! 2005[! Le!
Breton,!2008[!Vamos,!2010[!Schwering,!2014b)22,!constituindoise!numa!ameaça!para!
a! integridade! subjetiva,! criando! uma! crise! pessoal! e! a! necessidade! de! uma!
remodelação!identitária!(Stora,!2005[!Le!Breton,!2008).!
Aceite! que! o! novo! órgão! não! é! de! todo! psicologicamente! inerte,! Bunzel! e!
colaboradores!(1992),!Gueniche!(2000),!Stora!(2005)!e!Le!Breton!(2008)!enfatizam!a!
necessidade! de! um! transplante! psicológico! ou! imaginário! sob! o! orgânico! ou,! nas!
palavras! de! Schwering! (2001),! de! uma! incorporação! psíquica! do! órgãoioutro.!
Contudo,!o!processo!de!integração!psicológica!do!órgãoioutro!é!longo!e!complexo!e!
realizaise! de! forma! progressiva! e! descontínua! (Gueniche,! 2000[! Duverger! e!
colaboradores,!2005[!Stora,!2005).!!
Este! processo! comporta! um! trabalho! de! luto! pelo! órgão! doente! perdido! e!
                                                
22 !Bunzel! e! colaboradores! (1992),! Joralemon! (1995)! e! Gueniche! (2000)! afirmam! que! médicos! e!
pesquisadores!notaram!um!interessante!paralelismo!entre!a!rejeição!imunológica!do!tecido!estranho!e!












um! trabalho! de! despedida! que,! à! superfície,! se! realiza! por! uma! desaferentação!






tendência! para! o! aludir! como! “o! órgão”.! Por! fim,! a! terceira! fase! –! apropriação! do!
enxerto!–,!concerne!à!sua!aceitação!na!consciência!de!si!e,!neste!caso,!os!doentes!
referemise! a! ele! como! “o! meu! órgão”.! Um! estudo! realizado! por! Vamos! (2010)! é!
consentâneo!ao!revelar!que!numa!amostra!de!722!doentes,!submetidos!a!transplante!
de!coração,!pulmão,!fígado!e!rins,!62%!consideravam!o!órgão!recebido!como!próprio!
e! pertencente! ao! seu! corpo,! 37%! afirmavam! que! era! um! órgão! externo! mas!
pertencente!ao!seu!corpo!e!para!1%,!o!enxerto!era!um!órgão!externo!que!não!fazia!
parte!do!seu!corpo.!!
























eles,! desta! forma,! os! titulares! da! sua! identidade.! Nesta! interpretação,! os! doentes!
desenvolvem!uma!posição!no!modelo!de!uma!adoção!(Fellous,!2005),!comparando!o!
enxerto! a! um! filho! (Consoli! &!Baudin,! 1996[!PandoulaiKafchitsas!&!Grann,! 2010).!
Neste! sentido,! o! órgão!é!adotado!em!segredo!e! com!autodeterminação:! o! recetor!
aprisiona! o! enxerto,! palpaio,! chamaio! através! da! participação! na! vida! diária,!
humanizaio,! tomandoio! em! sua! subjetividade.! Assim,! e! de! acordo! com!Gueniche!
(2000),!Schwering!(2001),!PandoulaiKafchitsas!&!Grann!(2010)!e!Schwering!(2014b),!
alguns!doentes!associam!o! transplante!a! fantasias!de!parentalidade,!maternidade,!








e! conhecido! ou! cadáver! anónimo.! A! doação! em! família! parece! ser! muito! mais!
harmoniosa!porque!o!órgão!doado!acaba!por!circular!no!seio!familiar,!figura!de!um!
corpo!único!com!uma!identidade!genética!comum!(Fellous,!2005).!Além!disso,!essas!
doações! são! mais! simbólicas! porque! são! acompanhados! de! profundas! palavras!
trocadas!entre!as!partes!e!um!desejo!de!vida!é!claramente!formulado!a!partir!de!um!
                                                
24 !Varela! (2001)! descreve! que! o! despertar! da! cirurgia! e! o! frenesim! de! vigilâncias! médicas! e! de!














apesar! de! os! transplantes! no! seio! familiar! poderem! ser! mais! suportáveis,! são!
suscetíveis! de! gerar! nos! outros! membros! da! família! um! conjunto! complexo! de!
emoções! que! podem!oscilar! entre! o! amor! e! o! ódio! e! podem,! igualmente,! reativar!













Baudin,! 1996[! Grand! e! colaboradores,! 2005[! Le! Breton,! 2008).! O! coração! está!





uma!mulher! ou!mais! rejuvenescidos! e!mais! fortes! com! os! pulmões! de! um! jovem!
(Sharp,! 1995).!Ambos! são! audíveis! e! fisicamente! percetíveis! já! que,! facilmente,! o!
doente!está!ciente!do!seu!batimento!cardíaco!ou!dos!seus!movimentos!respiratórios.!
Os!doentes!submetidos!a! transplante!cardíaco!estão!mais!propensos!a!sofrer!esta!
perda! (Sharp,! 1995),! justamente! porque! o! coração,! como! um! órgão! vital,! é! parte!
fundamental!do!eu!simbólico,!o!que!provoca,!de!acordo!com!Bunzel!e!colaboradores!
(1992),!um!massivo!insulto!narcisista!e!um!stress!incomparável.!!




















Esta! troca! de! órgãos,! mais! do! que! corporal,! tem! sido! definida! como! uma!
transfusão!de!vida!(Stora,!2005),!uma!“dádiva!de!vida”!(Sharp,!1995[!Joralemon,!1995[!
Gueniche,!2000[!Fox,!2009[!Vamos,!2010[!Wainwright,!2011)!ou!como!um!dom!que!






longa,! mais! saudável! e,! portanto,! mais! produtiva! (argumento! do!
humanitarismo)[!
•! Apesar!da!morte!do!ente!querido,!ele!poderá!"viver"!(ou,!no!caso!da!doação!do!
coração!ou!dos!pulmões,! literalmente! "pulsar"!ou! "respirar")!noutro!corpo.!A!
doação!poderá,!assim,!permitir!que!a!“essência!da!vida”!habite!em!outro!corpo!
(argumento!da!imortalidade).!









Fox! (2009)! defende! que! a! doação! de! órgãos! é! um! poderoso! atributo!





Mauss! (2008)! refere! que,! no! contexto! de! dádiva,! a! obrigação! de! retribuir!
dignamente!é!imperativa!e!que!a!sua!não!retribuição!torna!ainda!inferior!aquele!que!a!
aceitou,!sobretudo!quando!é!recebida!sem!espírito!de!retorno.!No!caso!do!transplante!





endividamento!é,! por! vezes,! acompanhado!por! um!sentimento!de! culpa! (Bunzel! e!
colaboradores,! 1992[! Alby! &! Baudin,! 1994[! Sharp,! 1995[! Consoli! &! Baudin,! 1996[!
Gueniche,! 2000[! Grand! e! colaboradores,! 2005[! Stora,! 2005[! Laborêt! 2006,! 2007,!
2008b[!Le!Breton,!2008[!Fox,!2009[!Wainwright,!2011[!Schwering,!2014b),!de!tristeza!
e! desconforto! (Sharp,! 1995),! de! vergonha! (Bunzel! e! colaboradores,! 1992),! de!





Instalaise,! no! sentir! do! doente! transplantado,! uma! ambiguidade! entre! a!
gratidão!ao!dador!e!a!culpa!por!estar!vivo!em!prejuízo!da!sua!morte!(Laforêt,!2008a).!




simples! fato! de! a! desejarem.! Gueniche! (2000)! reforça! esta! ideia! ao! referir! que! muitos! doentes!
apresentam! o! desejo! secreto! de! ocorrência! de! más! condições! climatéricas! por! aumentarem! a!
probabilidade! de! acidentes! de! viação! e,! consequentemente,! a! possibilidade! de! disponibilidade! de!













gera! um! vínculo! bilateral! e! irrevogável,! uma! perpétua! dependência! entre! dador! e!














seu! núcleo! uma! violência! destrutiva,! o! doente! cria! fantasias! de! sacrifício! (Fellous,!
2005[!Schwering,!2014a).!Para!Gueniche!(2000)!e!Laforêt!(2006),!a!morte!brutal!do!
dador!desconhecido!pode!provocar!no!recetor!a!sensação!de!ter!roubado!uma!parte!

























2005[! Fellous,! 2005[! Laforêt,! 2006) 30 .! Muitos! são! os! doentes! que! endossam,!
voluntariamente,! o! papel! de! "herói"! encarregado! de! cuidar! do! órgão! enxertado.! É!
necessário,! porém,! e! de! acordo! com! Laforêt! (2006),! enfatizar! os! efeitos!
potencialmente! perversos! desta! atitude,! especialmente! nas! pessoas!
psicologicamente!mais!vulneráveis!que!perante!a!rejeição!do!enxerto!sofrem,!de!uma!
forma!imediata,!a!reativação!e!a!intensificação!da!culpa.

























O! alotransplante! de! progenitores! hematopoiéticos! é! um! procedimento!
terapêutico! que! consiste! na! infusão! de! células! progenitoras! hematopoiéticas!
provenientes!de!outrem,!após!a!administração!de!quimioterapia,!combinada!ou!não!
com! radioterapia,! com!o!objetivo!de! repovoar! e! substituir,! total! ou!parcialmente,! o!
sistema!hematopoiético!(Baltic!&!Bakitas,!2005[!Shlomchik,!2007),!e!está!indicado!no!







ao! organismo! reconhecer! os! componentes! como! “próprio”! e! “não! próprio”.! Estes!
antigénios!são!denominados!de!antigénio!leucocitário!humano!ou!sistema!HLA.!
Ao! contrário! do! que! se! passa! nos! transplantes! de! órgãos! sólidos,! no!
alotransplante! de! células! progenitoras! hematopoiéticas! os! antigénios! HLA! são!
essenciais!para!o!reconhecimento!da!histocompatibilidade,!dada!a!sua!expressividade!
nestas! células! precursoras! da! hematopoiese! e! a! sua! atividade! imunológica!
(Manceñido,! 2011a).! Por! este! motivo,! a! seleção! dos! dadores! baseiaise,! quase!
exclusivamente,! na! seleção! do!HLA! (Park! &! Seo,! 2012)! pois,! de! entre! os! fatores!
genéticos,! este! sistema! é! aquele! que! maior! influência! exerce! no! resultado! do!
alotransplante! (Tiercy,! 2008[! Shaw,! Arguello,! GarciaiSepulveda! &!Madrigal,! 2010[!





















alelos! HLAiA,! B,! C,! DR,! DQ! e! DP! é! extremamente! baixa,! isto! é,! de! acordo! com!




A! infusão! de! células! progenitoras! hematopoiéticas! alogénicas! transforma! o!
recetor! numa! quimera! por! conter! populações! celulares! derivadas! de! diferentes!
indivíduos!da!mesma!espécie!(Khan,!Agarwal!&!Agarwal,!2004).!Este!fenómeno!de!
coexistência! em! um! mesmo! organismo! de! células! originárias! de! dois! indivíduos!


























um! processo! dinâmico.! Assim,! um! doente! com! quimerismo! completo! em! um!
determinado!período!pode!desenvolver!mais!tarde!um!estado!de!quimerismo!misto!e!
viceiversa.! Nos! casos! de! quimerismo! misto,! o! grau! de! células! autólogas! pode!
aumentar! ou! diminuir,! caracterizando! um! quimerismo! crescente! ou! decrescente!
(Vigorito!&!De!Souza,!2009,!Hassan!e!colaboradores,!2010).!!
A!monitorização! do! quimerismo! permite! predizer! o! sucesso! ou! fracasso! do!
alotransplante!de!células!progenitoras!hematopoiéticas!(Khan!e!colaboradores,!2004[!
Thiede,! Bornhäuser! &! Ehninger,! 2004[! Talwar! e! colaboradores,! 2007[! Hassan! e!
colaboradores,! 2010),! sendo! um! importante! indicador! de! doença! residual!
mínima/recaída!da!doença,!de!rejeição!do!enxerto!ou!DECH!(Thiede!e!colaboradores,!
2004[!Khan!e!colaboradores,!2004).!Pode!ser!útil,!também,!para!decidir!sobre!terapias!












HLA! totalmente! compatíveis! tenham! incompatibilidade! ABO! (DanieliJohnson! &!
Schwartz,!2011).!De!acordo!com!Rowley,!Donato!&!Bhattacharyya!(2011),!mais!de!
30%!dos!alotransplantes!progenitores!hematopoiéticos!de!dador!aparentado!e!mais!
de! 50%!de! dador! não! aparentado! envolvem! incompatibilidade!ABO!entre! dador! e!
recetor.!Na!presença!de! incompatibilidade!ABO,!os!eritrócitos!do!dador!podem!ser!







dador,! a! origem! das! células! precursoras! da! hematopoiese! e! as! características! do!
condicionamento!(Alfaro!&!González,!2008).!
A! relação! imunológica! entre! dador! e! recetor! influencia! profundamente! o!
sucesso! do! alotransplante.! Assim,! e! tendo! em! linha! de! conta! esta! relação,! o!



















global! e! livre! de! progressão! da! doença! (Baltic! &! Bakitas,! 2005).! Somlo! (2006),!
Devergie! (2008)! e! Remberger! e! colaboradores! (2008)! acrescentam! outras!
características!do!dador!que,!isoladamente!ou!de!forma!associada,!têm!implicações!
na!sobrevivência!global,!no!intervalo!livre!de!doença,!na!DECH!aguda!e!crónica,!no!
engraftment! e! na! recaída,! sendo! elas:! a! idade,! o! status! do! citomegalovírus,! a!
compatibilidade!ABO,!a!raça,!o!sexo!e!a!ocorrência!de!uma!gravidez!anterior.!
O! alotransplante! de! progenitores! hematopoiéticos! pode! ser! classificado,!
também,! em! função! do! local! de! colheita! destas! células.! Existem,! atualmente,! três!
fontes! disponíveis:! a! medula! óssea,! o! sangue! periférico! e! o! sangue! do! cordão!









do! antigénio! de! superfície! CD34! e! sua! descendência! já! diferenciada,! elementos!
estromais! de! suporte! e! outros! componentes! reguladores/auxiliadores! como! os!
linfócitos!T!(Somlo,!2006).!!
! As! células! progenitoras! hematopoiéticas! estão,! igualmente,! presentes! no!
sangue! periférico,! embora! o! seu! número! seja! relativamente! baixo! –! de! 1%!
comparados! com! os! 3i5%! estimados! da! medula! óssea! (idem)! –,! contudo,! o!
desenvolvimento! de! fatores! de! crescimento! hematopoiéticos! permite! mobilizar! as!
células!da!medula!óssea!e!aumentar!a!sua!concentração!no!sangue!periférico!(Baron!
&!Storb,! 2004[!Vigorito!&!De!Souza,! 2009).!A!utilização!destas! células!a!partir! do!
sangue!periférico!confere!algumas!vantagens!comparativamente!às!da!medula!óssea,!
pois,! devido! ao! menor! tempo! de! maturação! das! células! que! circulam! no! sangue!












DECH! crónica! (Baron! &! Storb,! 2004[! Vigorito! &! ! De! Souza,! 2009[! Demiriz! e!
colaboradores,!2012).!













Shahrokhi,! 2012[! Bahl! &! Bakhshi,! 2013).! A! principal! desvantagem! apontada! é! a!
recuperação!lenta!da!contagem!de!neutrófilos!e!plaquetas!e!consequente!aumento!do!






enxerto,! e! de! criar! espaço! na!medula! óssea! para! a! proliferação! de! novas! células!
progenitoras!da!hematopoiese!(Gratwohl,!2008).!Estes!regimes!são!classificados,!de!










mieloblativos! causam! pancitopenias! mínimas,! o! que! permite! a! restituição! da!
hematopoiese! no! caso! de! não! se! verificar! a! infusão! do! enxerto.! A! utilização! de!
condicionamentos! de! intensidade! reduzida! ou! regimes! verdadeiramente! nãoi
mieloblativos!visa!o!alargamento!do!alotransplante!para!os!doentes!mais!idosos!e!com!
















De! entre! as! complicações,! Rovira! &! Camps! (2007)! e! Remberger! e!




                                                













sinusoidal! do! fígado,! representa! o! quadro!mais! importante! da! toxicidade! hepática!
relacionada!com!o!regime!de!condicionamento!e!é!uma!das!causas!mais!frequentes!
de!mortalidade!após! transplante! (Carreras,!2008[!Manceñido,!2011).!Caracterizada!














A! cistite! hemorrágica! é! produzida! pela! toxicidade! direta! do! regime! de!
condicionamento! no! epitélio! vesical,! nomeadamente! pela! ação! da! ciclofosfamida!
(Carreras,!2008),!ou!pela! infeção!por!adenovírus,!citomegalovírus!ou!poliomavírus.!
















Apesar! do! progresso! considerável! na! gestão! das! complicações! do!
alotransplante,! a! infeção! continua! a! ser! uma! importante! causa! de! morbidade! e!
mortalidade! (Cordonnier,! 2008[!Manceñido,! 2011).! A! predisposição! para! a! infeção!
resulta!de!uma!série!de! fatores!que! reduzem!a! imunidade!do!hospedeiro,! como!a!
alteração!da!imunidade!linfocitária!celular!e!humoral,!a!rutura!da!barreira!mucocutânea!
(pela! mucosite,! enterite! ou! presença! de! cateter! venoso! central,! por! exemplo),! o!
tratamento!imunossupressor!profilático!da!DECH!e!a!DECH!em!si!(Manceñido,!2011).!









•! No! período! intermédio,! a! imunossupressão! e! a! DECH! aguda! retardam! a!
recuperação! imunológica! e! favorecem! infeções! virais! e! fúngicas! (Cordonnier,!
2008[!Rovira!&!Camps,!2007).!
•! A!terceira!fase,!considerado!o!período!pósitransplante!tardio,!tem!início!no!quarto!
mês.! O! risco! de! infeção! depende! da! velocidade! de! recuperação! do! sistema!











A! falência! de! enxerto! traduzise! pela! incapacidade! das! células! progenitoras!
hematopoiéticas! transplantadas! recuperarem! a! hematopoiese! do! recetor! ou! pela!
perda!do!funcionamento!da!medula!após!um!período!inicial!de!recuperação.!A!falência!
deveise,! habitualmente,! à! rejeição! do! enxerto! por! parte! das! células!







A! recaída!da!doença!é!o! problema!mais! significativo! após!o! alotransplante.!
Quanto!mais!tarde!se!realiza!o!transplante!no!curso!da!doença!pior!é,!geralmente,!o!





A! DECH! é! uma! resposta! imunitária! típica! do! alotransplante! de! células!
progenitoras!hematopoiéticas! (Shlomchik,!2007)!e! resulta!da! introdução!de!células!
imunologicamente! competentes! em! um! hospedeiro! imunodeprimido.! Para! o!
desenvolvimento!deste!quadro!são!necessários,!de!acordo!com!Azevedo!(2010),!três!
préirequisitos:!!













estádio! da! doença,! a! histocompatibilidade! do! doador,! o! grau! de! quimerismo! e! os!
tratamentos!adicionais.!Estas!células!T!reconhecem,!no!entanto,!o!recetor!como!"nãoi
próprio"! e! empregam!uma! variedade! de!mecanismos! imunológicos! para! atacar! os!
tecidos!do!hospedeiro!(Shlomchik,!2007),!pelo!que!o!efeito!benéfico!de!GVL!é!limitado!
pela!DECH.!O!desafio!do!alotransplante!para!o!tratamento!da!leucemia!e!de!outras!
malignidades! do! sistema! hematopoiético! passa,! desta! forma,! pela! prevenção! da!
DECH!sem!perder!o!efeito!do!GVL!(Kolb,!2008).!!
De!acordo!com!Davies!&!Lowdell!(2003),!a!DECH!continua!a!ser!a!maior!causa!
de! morbilidade! e! mortalidade! associada! ao! transplante.! Doentes! com! patologia!
hematoioncológica!em!remissão!e!com!DECH!limitado!ao!grau!I!e!II!têm!um!risco!de!
20%! de! mortalidade! associada! ao! transplante! durante! os! primeiros! seis! meses!
comparativamente!aos!doentes!sem!DECH,!enquanto!doentes!com!DECH!grau!III!têm!
um! risco! de! 60%! de! mortalidade.! A! DECH! grau! IV! é,! quase! sempre,! fatal!







Martínez! (2011b)! afirmam,! no! entanto,! que! a! remoção! das! células! T! do! enxerto,!
mediadoras! do! efeito! benéfico! enxertoicontraileucemia,! provoca! outros! problemas!
como!a!falência!do!enxerto!e!uma!maior!taxa!de!recidiva!da!doença!pósitransplante.!












expressão! de! células! T! dadoras,! uma! vez! que! o! anticorpo! ainda! se! encontra! em!
circulação!no!momento!da!transplantação,!prevenindo,!assim,!a!ocorrência!da!DECH!
(Bacigalupo!&!Palandri[!2004).!
3.! Administração! de! fármacos! imunossupressores! tais! como! ciclosporina,!metotrexato,!
tacrolimus!e!micofenolato!de!mofetil!!
! O!uso!de!fármacos!imunossupressores!é!a!forma!convencional!de!prevenção!DECH.!
Nos! alotransplantes! aparentados! é,! geralmente,! baseada! na! combinação! da!
ciclosporina! e! do! metotrexato! de! curta! duração.! O! tacrolimus,! recentemente!
introduzido,!é!usado!na!profilaxia!de!DECH!em!doentes!submetidos!a!transplante!de!
dador!compatível!não!aparentado.!O!micofenolato!mofetil!também!foi!introduzido!para!


























Surge,! tipicamente,! na! região! palmar! e! plantar,! progredindo! por! toda! superfície!













Estádio! Pele! Fígado! Intestino!
1! Exantema!maculopapular!em!<25%!da!superfície!do!corpo! Bilirrubina!a!2i3!mg/dl! Diarreia!de!500i1000ml/dia!
2! Exantema!maculopapular!em!25i50%!da!superfície!do!corpo! Bilirrubina!>!3i6!mg/dl! Diarreia!>!1000i1500!ml/dia!
3! Eritroderma!generalizado! Bilirrubina!>!6i15!mg/dl! Diarreia!>!1500!ml/dia!
4! Descamação!e!bolhas! Bilirrubina!>!15!mg/dl! Dor!severa!ou!íleo!
!
Grau! Pele! Fígado! intestino!
I! 1i2! 0! 0!
II! 1i3! 1! 1!
III! 2i3! 2i3! 2i3!
IV! 2i4! 2i4! 2i4!
Fonte:!adaptado!de!Somlo!(2006).!
!




A! terapia!de!segunda! linha! instituiise!quando!a! terapêutica!corticosteróide!é!






Neste! caso,! protocolos! com! globulina! antiitimócita! ou! anticorpos!monoclonais! são!
utilizados! (Devergie,! 2008[! Krstevska! e! colaboradores,! 2011).! Outros! tratamentos!





complicação! tem! características! semelhantes! às! doenças! autoimunes! e! outros!
distúrbios!imunológicos!como!a!esclerodermia,!a!cirrose!biliar!primária,!a!bronquiolite!
obliterante,! as! citopenias! imunes! e! as! imunodeficiências! crónicas! (Somlo,! 2006[!
Devergie,!2008).!As!suas!manifestações!podem!ser! limitadas!a!um!único!órgão!ou!
tecido!ou!podem!ser!generalizadas,!provocando!consequências!debilitantes!como,!por!












































Mediante! o! enquadramento! teórico! apresentado! e! num! quadro! de!










•! Descrever! o! significado! que! o! doente! submetido! a! alotransplante! de!
progenitores!hematopoiéticos!no!STMO!do!IPOPFG,!EPE!atribui!ao!órgão!
hematopoiético[!
•! Descrever! o! significado! que! o! doente! submetido! a! alotransplante! de!














•! Qual! o! significado! atribuído! pelo! doente! submetido! a! alotransplante! de!
progenitores! hematopoiéticos! no! STMO! do! IPOPFG,! EPE! ao! órgão!
hematopoiético?!
•! Qual! o! significado! atribuído! pelo! doente! submetido! a! alotransplante! de!
progenitores! hematopoiéticos! no! STMO! do! IPOPFG,! EPE! a! este!
procedimento!terapêutico?!















38),! constituindoise! “uma" visão" de" mundo," uma" perspectiva" geral" a" respeito" das"
complexidades" do" mundo" real”! (p.! 33).! Para! Coutinho! (2011),! os! paradigmas! de!
investigação!são! “(…)"o"sistema"de"pressupostos"e"valores"que"guiam"a"pesquisa,"
determinando"as"várias"opções"que"o"investigador"terá"de"tomar"no"caminho"que"o"
conduzirá" rumo" às" «respostas»" ao" «problema/questão»" a" investigar" (ou" seja," ao"




























na! premissa! de! que! a! obtenção! de! conhecimento! sobre! os! seres! humanos! é!
impossível!sem!descrever!como!se!vive!e!como!se!define!a!experiência!humana!pelos!
mesmos!atores!(Polit!&!Hungler,!1994).!Assim!sendo,!a! realidade!que!se!pretende!




quais" conhecem" e" compreendem" o" fenómeno," de" diversos" modos”! (Streuberte! &!
Carpenter,! 2002,! p.! 18).! Com! esta! abordagem,! pretendeuise! descrever! e!
compreender,!de!forma!alargada,!o!fenómeno!do!“outro!em!si”!no!doente!submetido!
a! alotransplante! de! progenitores! hematopoiéticos.! A! complexidade! e! o! reduzido!





a! uma! entidade! social,! que! pode! ser! um! indivíduo,! um! grupo,! uma! família,! uma!
comunidade!ou!uma!organização!(Fortin,!2009[!Polit!&!Beck,!2011),!é!muito!útil!para!







que! esta! possibilidade! de! conhecer,! de! forma! íntima,! o! estado! do! sujeito,! seus!
pensamentos!e!sentimentos,!ações!(passadas!e!presentes),!intenções!e!o!ambiente!

















tornaise! imprescindível! decidir! quais! os! elementos! do! mundo! empírico! que!
constituirão!a!populaçãoialvo!que,!de!acordo!com!Fortin!(2009),!é!constituída!pelas!
pessoas!que!satisfazem!os!critérios!de!seleção!previamente!definidos.!Estes!critérios,!
definidos! por! Hulley,! Cummings,! Browner,! Grady! &! Newman! (2008),! estabelecem!
“(…)!as"características"demográficas"e"clínicas"dos"sujeitos"adequados"à"questão"de"
pesquisa"(…)”!(p.!53).!!
Deste! modo,! foram! elegíveis! para! participar! no! estudo! os! doentes! com!






depois! da! alta! seria,! por! um! lado,! o! tempo! necessário! para! que! o! doente! se!















Dada!a! impossibilidade!de!alcançar!a! totalidade!da!populaçãoialvo,! tornaise!
premente!estudar!uma!parte,!isto!é,!uma!amostra!dessa!população.!Polit!&!Hungler!
(1994)! definem! amostra! como! um! subconjunto! de! unidades! que! compõem! a!
população,!sendo!a!unidade!o!elemento!mais!fundamental!acerca!do!qual!se!obtém!a!
informação,!neste!caso!o!indivíduo.!!
Como!nos!estudos!qualitativos!o!objetivo!é!descobrir! o! significado!e! revelar!




(Polit! &! Beck,! 2011)! que,! na! sua! essência,! resulta! da! aplicação! de!métodos! não!
aleatórios,!sendo!que!a!probabilidade!de!cada!um!participar!no!estudo!é!impossível!
de!ser!estimada!(Polit!&!Hungler,!1994[!Polit!&!Beck,!2011).!!
Neste! sentido,! a! constituição! da! amostra! foi! intencional,! uma! vez! que! o!
conhecimento! dos! pesquisadores! sobre! a! população,! nomeadamente! sobre! o!
conhecimento!que!esta!detinha!sobre!o! fenómeno!do!“outro!em!si”,! foi!usado!para!
selecionar! os! participantes! (Streubert! &! Carpenter,! 2002[! Polit! &! Beck,! 2011).!
Resultou,! igualmente,!de!uma!escolha!racional,!de!acordo!com!o!cumprimento!dos!
critérios!de!inclusão!e!exclusão!previamente!definidos!e!que!intentam!representar!o!
















de! uma! convivência! sem! igual! com! os! doentes! transplantados! em! followAup,!
orientaram!a!seleção!dos!participantes!com!base!na!sua!capacidade!cognitiva,!grau!
de!familiaridade!e!àivontade!com!o!tema!de!investigação.!
! No! âmbito! da! pesquisa! qualitativa,! os! investigadores! não! consideram! o!




um!mito,! a! saturação! refereise,! então,! à! repetição! da! informação! descoberta! e! à!
































































































E2! M! 54! D! Aveiro! Ensino!superior! Pessoal!administrativo! LMA! php!ap!
E3! F! 52! C! Braga! 1º!Ciclo! Trabalhadores!não!qualificados! LLA! php!ap!
E4! F! 22! S! Guarda! Ensino!secundário! Desempregado! LLA!
php!ñ!
ap!
E5! M! 26! S! V.!Castelo! Ensino!secundário! Desempregado! LMA! php!ap!





E7! M! 54! C! Aveiro! 2º!ciclo! Trabalhadores!qualificados!da!indústria,!construção!e!artífices! LLA! php!ap!
E8! M! 38! C! Braga! Ensino!superior!
Especialista!das!atividades!
intelectuais!e!científicas! LMA! php!ap!





E11! F! 41! D! Maia! Ensino!secundário!
Técnicos!e!profissões!de!nível!
intermédio! LNH! php!ap!











E14! M! 25! S! Gaia! Ensino!secundário! Desempregado! LH!
php!ñ!
ap!








































definida! por!Bogdan!&!Biklen! (1999)! como!uma! “conversa" intencional," geralmente"













Tendo! em! conta! a! problemática! deste! estudo,! optouise! pela! utilização! de!
entrevistas! semiiestruturadas!que,! segundo!Laville!&!Dionne! (1999),! permitem!um!
contacto! mais! íntimo! entre! o! entrevistador! e! o! entrevistado,! favorecendo! assim! a!
exploração!em!profundidade!de!seus!saberes,!bem!como!de!suas!representações,!de!
suas! crenças! e! valores.! Como! tal,! a! entrevista! semiiestruturada! contribui! para! a!
compreensão!da!significação!atribuída!a!um!acontecimento!ou!fenómeno!vivido!pelo!
mesmo!(Fortin,!2009).!
Para! a! sua! realização,! recorreuise! aos! tópicos! de! um! guia! de! orientação!
previamente!pensado!e!elaborado32.!Para!Ghiglione!&!Matalon!(2005),!neste!tipo!de!
entrevista,! “o" entrevistador" conhece" todos" os" temas" sobre" os" quais" tem" de" obter"
reacções"por"parte"do"inquirido,"mas"a"ordem"e"a"forma"como"os" irá" introduzir"são"
deixadas" ao" seu" critério," sendo" apenas" fixada" uma" orientação" para" o" início" da"








As! entrevistas! foram! realizadas! no! período! entre! 26! de! Agosto! a! 12! de!
Novembro!de!2010,!na!consulta!do!STMO!do!IPOPFG,!EPE,!nos!dias!marcados!para!
a! consulta! de! followAup.! A! abordagem! ao! participante! para! a! recolha! de! dados,!
estipulado! inicialmente! no! projeto! de! investigação,! foi! alterada! como! resultado! de!
sugestões!que!emergiram!das!conversas!com!as!enfermeiras!da! referida!consulta.!




nos! aspetos! económicoitemporais! associados! à! necessidade! de! deslocação! do!


















Dadas! por! terminadas! as! entrevistas,! procedeuise! à! sua! audição! integral,!
seguida!da!sua!transcrição!fiel!e!total!para!documento!Word,!tendo!por!base!as!regras!
apresentadas!por!Poland!(2003).!Para!assegurar!a!qualidade!das!transcrições,!aspeto!
essencial! ao! rigor! na! investigação! qualitativa! (idem),! as! gravações! foram! revistas,!


































racional,! a! investigação! científica! procura! desvendar! e! compreender! o! mundo! e!
alargar!o!âmbito!do!conhecimento!no!campo!da!saúde,!para!melhorar!a!qualidade,!
eficácia!e!eficiência!dos!cuidados!prestados!à!pessoa!doente.!!
Esta! investigação,! num! cenário! de! grande! desenvolvimento! da! ciência,! não!
pode,!no!entanto,!desenrolarise!de!forma!isolada.!Num!percurso!paralelo,!deve!ser!
orientada! por! princípios! éticos! que! zelem! pela! dignidade! e! integridade! da! pessoa!
vulnerável,! elemento! integrante! e! central! no! desenvolvimento! da! investigação!
biomédica.! Assim,! “comprometerAse" com" um" estudo" de" investigação" implica" a"





constante,! ao! longo!da! investigação,! o! respeito! pelos! princípios! éticos,! bem!como!















e! objetivos! do! estudo.! O! consentimento! foi,! contudo,! transversal! à! investigação,!
realizado! quer! no! momento! da! entrevista! quer! no! momento! da! validação! da!
transcrição! das! respetivas! entrevistas.! Streubert! &! Carpenter! (2002)! referem! isto!
mesmo,!ao!afirmarem!que!o!consentimento!informado!deve!ser!um!processo!contínuo!
em!detrimento!da!mutabilidade!do!campo!em!que!se!realiza!a!investigação!qualitativa.!
O! informante! teve,!assim,!o!direito!de!decidir,! de! forma!voluntária!e! informada,! se!
participaria!ou!não!e!se!desistiria,!se!assim!o!entendesse,!sem!qualquer!repercussão!
negativa! para! o! próprio.! Durante! a! entrevista,! houve! o! cuidado! de! avaliar! sinais!
indicativos!de!maliestar!psicológico!e!de!verificar!a!necessidade!e!a!possibilidade!de!
aconselhamento!a!posteriori,!respeitando!assim!o!princípio!da!não!maleficência.!




&!Hungler! (1994)! definem,! como!a! impossibilidade! de! o! entrevistador! relacionar! o!
sujeito! com! os! dados! colhidos.! Ciente! desta! particularidade,! fizeramise! todos! os!
esforços!para!assegurar! a! confidencialidade!dos!mesmos.!Assim,! as!entrevistas!e!
respetivas!transcrições!foram!realizadas!pelo!investigador!que,!apesar!de!remover!os!
aspetos! identificativos!e!de!utilizar!códigos,! reconhece!a! identidade!de!cada! relato!
como!consequência!do!tamanho!da!amostra!e!da!relação!de!proximidade!estabelecida!
com! o! informante.! A! confidencialidade! dos! dados! foi! conseguida! através! do!
armazenamento!das!gravações!e!respetivas!transcrições!num!disco!rígido!externo!de!









uso! exclusivamente! pessoal! evitando,! assim,! a! possibilidade! do! contacto! com!
pessoas!externas.!Na!redação!do!relatório,!também!se!teve!em!conta!a!preservação!
da! confidencialidade! e! o! respeito! do! anonimato,! evitandoise! qualquer! tipo! de!
referência!que!permitisse!identificar!os!participantes!do!estudo.!
Para!além!destas!questões!de!natureza!ética,!existem!ainda!outras!a!salientar!
e! que! envolvem! os! critérios! de! rigor! científico,! de! objetividade,! de! validade! e! de!





em! estado! bruto,! foram! submetidos! a! análise! de! conteúdo,! utilizando! a! técnica!
proposta!por!Bardin!(2008)!e!as!orientações!de!Ghiglione!&!Matalon!(2005).!
Para! Bardin! (2008),! a! análise! de! conteúdo! “aparece" como" um" conjunto" de"












exploração! do! material! e! o! tratamento! dos! resultados.! A! préianálise! consistiu! na!
reunião!do!corpus!documental!sujeito!a!análise,!sendo!constituído!pela!totalidade!das!
transcrições! das! entrevistas! numeradas! e! validadas! junto! dos! inquiridos.!






validadas,! de! forma! a! permitir! a! invasão! de! impressões! e! orientações! a! fim! de!
vislumbrar!o!sistema!de!categorias!a!usar.!!




No! que! se! refere! ao! recorte! e! à! seleção! das! unidades! de! análise,! Bardin! (2008)!
apresenta! duas! tipologias! fundamentais,! as! unidades! de! registo! e! as! unidades! de!
contexto.!A!unidade!de!registo!é!“a"unidade"de"significação"a"codificar"e"corresponde"



















separadamente! (Ghiglione! &! Matalon,! 2005).! A! primeira! permitiu! identificar! as!
























alotransplante! de! progenitores! hematopoiéticos,! a! sua! construção! emergiu,!
fundamentalmente,!do!material!recolhido.!De!acordo!com!Ghiglione!&!Matalon!(2005),!
os!procedimentos!abertos!caracterizamise!pela!ausência!de!quadro!categorial!teórico!




Terminada! a! exploração! do! material,! segueise! para! o! tratamento! dos!
resultados,! via! pela! qual! se! transformam! em! “significativos" («falantes»)" e" válidos”!
(Bardin,!2008,!p.!127).!Dispondoise!de!resultados!significativos!e!fiéis,!propõemise!
inferências! e! adiantamise! interpretações! a! propósito! dos! objetivos! previstos.! De!











da! investigação! qualitativa! sejam! utilizados! de! um!modo! sistemático! e! cuidadoso!
porque,!tal!como!referem!Morse,!Barrett,!Mayan,!Olson!&!Spiers!(2002),!sem!rigor!a!
investigação!não!tem!valor,!tornaise!ficção!e!perde!a!sua!utilidade.!Coutinho!(2008)!
corrobora! ao! afirmar! que,! na! presença! da! inadequação! dos! critérios! de! rigor!




os! resultados! obtidos! numa! pesquisa! considerada! como! relativista,! subjetiva! e!
interpretativa?! Livta! &! Jacoby! (2003)! defendem! que! a! avaliação! da! investigação!
qualitativa!“deve"ser"considerada"em"termos"de"apreciação"crítica"de"como"diferentes"




plausíveis,! representam! os! fenómenos! sociais! em! escrutínio.! Obtémise,! assim,! a!
validade,! submetendo! os! resultados! à! aprovação! dos! construtores! das! múltiplas!
realidades! em! estudo! (Coutinho,! 2008).! De! entre! as! diversas! formas! que!
operacionalizam!a!validade!interna!de!um!estudo,!utilizouise!na!presente!investigação!
a!verificação!pelos!membros!e!a!triangulação!pelo!investigador.!!










resultados"da" investigação,"porque"permite"ao" investigador"conferir"e"corrigir" interpretações,"
obter"informação"adicional"e"obter"a"garantia"de"aprovação"dos"informantes,"confirmando"assim"
que"o"investigador"«entendeu"bem»!(p.!148).!







































registo.! A! fidelidade! intraicodificador! significa! que! um! mesmo! analista,! em! dois!
momentos! diferentes,! classifica! da!mesma! forma! uma!mesma! unidade! de! registo!
(Ghiglione!&!Matalon,!2005).!Tal!vai!de!encontro!a!Bardin!(2008)!quando!refere!que,!
ao!tratar!o!princípio!da!objetividade!e!da!fidelidade,!“as"diferentes"partes"de"um"mesmo"
material," ao" qual" se" aplica" a" mesma" grelha" categorial," devem" ser" codificadas" da"
mesma"maneira,"mesmo"quando"submetidas"a"várias"análises”!(p.!148).!Este!tipo!de!
triangulação! permite! a! deteção! de! desvios! derivados! da! influência! do! fator!
“investigador”!e!a!averiguação!da!conformidade!nos!resultados!(Livta!&!Jacoby,!2003).!
No! sentido! de! conferir!maior! rigor! à! técnica! de! análise! de! conteúdo! testouise,! no!
presente! estudo,! a! fidelidade! intraicodificador,! realizada! em! Dezembro! de! 2011,!
seguida! de! uma! segunda! em!Fevereiro! de! 2012.!Dado! o! desfasamento! temporal,!
submeteramise!os!dados!a!uma!terceira!análise,!que!foi!realizada!em!Março!de!2016.!!
A! fidelidade! das! categorias! é! tanto! mais! provável! quanto! estas! não! forem!
ambíguas,!ou!seja,!estiverem!claramente!definidas,!de!forma!a!satisfazerem!critérios!








2003).! A! comparação! direta! entre! dois! contextos! na!metodologia! qualitativa! é,! no!









completas! e! detalhadas! sobre! a! estratégia! metodológica! e! interpretativa.! Neste!
estudo,!teveise!a!preocupação!de!atender!a!todos!estes!princípios,!aspetos!que!são!
abordados! na! apresentação! e! fundamentação! das! decisões! metodológicas! e!
descrição!do!percurso!da!investigação!no!terreno36.!!
A!fidelidade,!ou!grau!de!dependência,!refereise!à!estabilidade!dos!dados!ao!
longo! do! tempo! e! das! diversas! condições! e! traduzise! na! seguinte! forma:! “as"
descobertas" do" estudo" se" repetiriam" se" a" investigação" fosse" replicada" com" os"
mesmos"(ou"similares)"participantes"em"um"mesmo"(ou"semelhante)"contexto?”!(Polit!
&!Beck,!2011,!p.!535).!Pretendeise,!com!esta!pergunta,!determinar!em!que!medida!
os! resultados! produzidos! são! plausíveis! e! de! confiança! num! mundo! social! em!
constante!mutação!(Livta!&!Jacoby,!2003).!Para!tal,!Livta!&!Jacoby!(2003)!apresentam!
uma!série!de!técnicas!com!a!finalidade!de!melhorar!a!confiança!da!investigação,!que!
incluem! a! flexibilidade! no! design! da! investigação,! o! uso! de! dados! registados!
mecanicamente,!a! transcrição! textual,!bem!como!a!verificação!pelos!membros!e!a!
triangulação!pelo!investigador.!!
Relativamente! à! flexibilidade! do! design! da! investigação,! tal! se! verifica! nas!
adaptações!realizadas!ao!longo!do!estudo,!nomeadamente!sobre!o!campo!de!recolha!
de!dados,!registados!e!justificados!detalhadamente!no!ponto!2.3!–!Campo!e!técnicas!




















separar! aquilo! que! sabe! ou! acredita! do! fenómeno! em! estudo! das! descrições! dos!
participantes.!!!
Outra!estratégia!utilizada!para!incrementar!a!qualidade!do!presente!estudo!de!














porque,! como! explicam! Polit! &! Beck! (2011,! p.! 430),! “dados" não" analisados" e"
desorganizados"são"um"peso"morto”.!A!compreensão!dos!dados!qualitativos!e!sua!
apresentação! afiguraise! assim! necessária! pois,! de! acordo! com! LessardiHébert,!
Goyette! &! Boutin! (2010),! o! corpus! documental! não! se! presta! facilmente! a! uma!
consulta!visual!rápida.!Por!este!motivo,!a!organização!dos!dados,!por!forma!a!reduzii
los!e!a!estruturáilos,!é!uma!importante!via!de!aperfeiçoamento!da!análise!dos!dados!
qualitativos! (idem).! Reconhecida! a! importância! desta! etapa! no! processo! de!
investigação,!o!presente!capítulo!destinaise!à!apresentação!dos!resultados,!usandoi
se,! para! isso,! tabelas! descritivas! com! as! categorias,! as! unidades! de! registo! e! as!
unidades! de! enumeração,! acompanhadas! de! alguns! fragmentos! significativos! dos!
discursos!conforme!a!pertinência!relevada.!!







































































































































































































































































































































































sentido! pelos! informantes! em! geral,! de! sublinhar! o! impacto! que,! por! exemplo,! a!
comunicação! do! diagnóstico! da! doença! hematoioncológica! e! o! alotransplante! de!
progenitores!hematopoéticos!têm!no!seu!bemiestar!físico,!psicológico!e!social.!!
A! análise! de! conteúdo! das! entrevistas! desvela,! assim,! três! categorias:! A)!
Reações!à!comunicação!do!diagnóstico!da!doença!hematoioncológica[!B)!Estados!
emocionais! do! doente! em! processo! de! alotransplante! de! progenitores!




























































































































































! O! estudo! permite! notar! que,! apesar! de! não! existir! nenhuma! questão!





& Negação! Revolta! Negociação! Depressão! Aceitação!da!doença!
E2) UE!(3)! UE!(1)! UE!(2)! ! !
E3) ! ! UE!(1)! ! !
E4) ! ! ! ! !
E5) UE!(1)! ! ! ! !
E6) ! ! ! ! UE!(1)!
E7) UE!(3)! UE!(1)! ! UE!(1)! !
E8) ! UE!(1)! ! ! !
E10) UE!(1)! UE!(1)! ! ! UE!(1)!
E11) ! UE!(1)! UE!(1)! ! !
E12) UE!(5)! UE!(3)! UE!(1)! ! UE!(5)!
E13) ! ! UE!(1)! ! UE!(2)!
E14) ! ! ! ! UE!(1)!
E15) UE!(4)! UE!(1)! ! UE!(1)! !
N)UE) UE!(17)! UE!(9)! UE!(6)! UE!(2)! UE!(10)!
N)E) 6! 7! 5! 2! 5!
! !
Verifica5se!que!a!negação!é!a!unidade!de!registo!referida!mais!vezes,!seguida!











































8.! Autorresponsabilização! pelo! sucesso! do!
alotransplante!


























































































































































































































































































































































































































































































































































A! proposta! do! alotransplante! de! progenitores! hematopoiéticos! provoca! nos!
doentes!uma!enorme!amplitude!de!sentimentos.!Quatro!doentes!verbalizam!alegria!










A! ansiedade! também! está! presente! nos! doentes! propostos! para! o!

















«Para) ser) sincera,) fiquei) um)bocadinho) triste!) (…))Quando)eu) soube)que) tinha)um)
















agora) a) quimio,) passado) um)ano,) é)mais) leve),) porque) não) continuar) a) fazer) esta)




de! conhecimento! da! necessidade! do! alotransplante! é! encarada! com! confiança!
porque! se! acredita! na! competência! da! equipa!médica.! As! seguintes! unidades! de!
contexto!são!ilustrativas:!
«Hum)quando)vim)à)consulta)do)Dr.)X,)ele)disse7me)o)que)podia)acontecer,)pronto…,)
mas) não,) não) senti) medo!) (…)) [Estava) confiante?]) –) Estava…) Eu) dizia) assim) “os)
médicos)sabem)bem)o)que)vão)fazer!”.)E)confio,)confio)muito)nos)médicos.»!E3,!p.1/2!































No! discurso! de! oito! informantes! está! patente! o!medo& do& desconhecido,!
manifesto!por!sentimentos!de!receio,!apreensão!ou! temor! face!ao! futuro!e!referido!
como! a! inadequação! ou! impreparação! psicológica! para! enfrentar! o! processo! de!
transplantação.!Os!seguintes!excertos!são!reveladores!desse!estado!emocional:!
«Quer7se) dizer,) medo) uma) pessoa) tem) sempre) (quer7se) dizer!)g) uma) pessoa) tem)
sempre)medo)porque)há)aquela)reação)que)uma)pessoa)não)sabe)praticamente)o)que)




































A!ausência&de& emoções! no!momento! da! comunicação! da! necessidade! do!






a! precede,! a! ocorrência! de! diferentes! estados! emocionais,! passíveis! de! serem!
consultados!na!tabela!8.!!
! O! espírito& de& luta,! manifesto! por! cinco! doentes,! expressa@se! por! um!








! Seis! doentes! verbalizam! o! medo& da& rejeição,! visível! pela! presença! de!
























































sente7se) ali) isolada,) de) estar) ali) sozinho) (não) é?).) (...)) Aquilo) às) vezes) dá) para)
desanimar!)É)a)parte)mais)(como)é)que)eu)hei7de)dizer?),)prontos,)é)uma)parte,)se)
calhar,) um) bocado)mais) aborrecida,) mais,) prontos,) mais) chata,) a) pessoa) estar) ali)
assim!...)(…))uma)pessoa)está)ali)praticamente)sozinha)a)olhar)para)as)paredes)(não)
é?).)É)complicado!»!E7,!p.2!


































Esta! categoria,! tal! como! a! primeira,! emergiu! da! análise! do! discurso! dos!
informantes,!não!constituindo,!no!entanto,!um!objetivo!da!presente!investigação.!Por!
este! motivo! opta@se! por! uma! apresentação! breve! dos! resultados,! fazendo@se!
referência! a! algumas! unidades! de! contexto! que! pareçam! significativas! para! a!
compreensão!do!fenómeno!do!"outro!em!si".!!
Tal! como! se! pode! ver! na! tabela! 9,! esta! categoria! está! dividida! em! 3!
subcategorias!que!expressam!os!domínios!da!vida!afetados!pelo!alotransplante!de!



































































































































































































































































































































































































































































































































no! discurso! de! nove! informantes,! seguida! da! restrição! da! atividade! profissional,!
referida! por! seis! doentes! e! das! alterações! no! papel! familiar,! referida! por! dois!
entrevistados.! ! Os! problemas! relacionais! e! os! problemas! económicos! são! ambos!
mencionados!por!um!informante.!









! A!alteração!da! cognição/atenção!é! referida!por! um!doente,! enquanto!que!o!
sofrimento,!a!blindagem!emocional!e!a!saturação!são!referidas!por!dois!doentes!cada.!!
! O! desamparo,! referido! por! três! doentes,! manifestaPse! por! sentimentos! de!
abandono!e!estigmatização,!tal!como!é!possível!verificar!no!seguinte!fragmento:!







! Oitos! informantes! atribuem! à! vivência! da! doença! e! do! alotransplante! um!
sentido!de!aprendizagem!na!definição!de!prioridades.!Tal!está!patente!nas!seguintes!
unidades!de!contexto:!
«Aquilo) que) eu) acho) que) mudou)mesmo) é) a) forma) como) nós) definimos) algumas)
prioridades) (não)é?),)nós)achamos)que) temos) tempo)para) (...)) e)passamos)a)viver)
como) se) o) tempo) fosse) mais) limitadoQ) então,) se) calhar,) fazemos) as) coisas) que)











































































































































Na! primeira! categoria,! considerada! como! central,! os! dados! qualitativos!











E2) UE!(1)! UE!(1)! ! ! ! !
E3) UE!(1)! ! ! ! ! !
E4) ! UE!(1)! ! UE!(1)! UE!(1)! !
E5) UE!(1)! ! UE!(1)! UE!(1)! ! !
E6) UE!(1)! ! UE!(1)! UE!(1)! ! !
E7) UE!(1)! ! ! ! UE!(1)! !
E8) ! UE!(1)! ! ! UE!(1)! UE!(2)!
E10) ! ! UE!(1)! ! UE!(1)! UE!(1)!
E11) UE!(1)! ! UE!(1)! UE!(1)! ! UE!(1)!
E12) ! ! UE!(1)! ! ! UE!(1)!
E13) UE!(1)! ! ! UE!(1)! ! UE!(1)!
E14) UE!(1)! ! UE!(1)! UE!(1)! ! !
E15) ! ! ! UE!(1)! ! UE!(1)!
NUE) UE!(8)! UE!(3)! UE!(6)! UE!(7)! UE!(4)! UE!(7)!





«Neste)momento) a)medula) representa) a)minha) vida,) e) o) resto) são)histórias) (entre)
risos).)Sem)ela)o)prognóstico)era)muito)preto,)como)se)costuma)dizer.»!E2,!p.4!

















«Antes)não)significava)nada!) (…))Antes,)puf,) nem) ligava)nada!)Nem)sabia)que)era)















































unidades! de! registo,! emergidas! da! análise! de! conteúdo! e! apresentadas!




! Nenhuns! Incómodo! Desejo!de!substituição!
E2) UE!(1)! ! !
E3) UE!(1)! ! !
E4) UE!(1)! ! UE!(1)!
E5) UE!(2)! ! UE!(1)!
E6) UE!(1)! ! !
E7) UE!(1)! ! !
E8) ! ! !
E10) ! ! !
E11) ! ! !
E12) ! ! UE!(2)!
E13) UE!(1)! ! !
E14) UE!(1)! UE!(2)! UE!(1)!
E15) UE!(1)! ! !
NUE) UE!(10)! UE!(2)! UE!(5)!
NE) 9! 1! 4!
! !













































































que! nela! se! pretende! compreender! o! fenómeno! da! alteridade! provocado! pela!
& Doença!silenciosa! Doença!difícil! Doença!mortal!
E2) UE(1)! ! UE(1)!
E3) ! ! !
E4) ! ! !
E5) ! UE(1)! UE(1)!
E6) ! ! !
E7) ! UE(1)! !
E8) ! ! !
E10) ! ! !
E11) ! ! !
E12) ! UE(4)! UE(3)!
E13) ! ! !
E14) ! ! !
E15) UE(2)! UE(2)! !
NUE) UE(3)! UE(8)! UE(5)!







outro.! Deste! processo! investigativo! emergiram! duas! categorias! principais! –! A)!
Significado& do& alotransplante& de& progenitores& hematopoiéticos! e! B)!










de! registo! identificadas:! é& segunda& oportunidade& de& vida,! é& dádiva& de& vida,! é&
possibilidade&de&cura!e!é&a&possibilidade&de&melhoria&da&qualidade&de&vida.!A!




































































































































































































































































































Seis! doentes! veem! o! alotransplante! como! uma!segunda& oportunidade& de&
vida!ou!como!um!renascimento.!Os!seguintes!enunciados!são!elucidativos:!!































E2) UE(1)! ! ! ! !
E3) UE!(1)! ! ! UE(1)! !
E4) ! ! UE(2)! ! !
E5) UE(2)! ! ! ! !
E6) ! ! UE(1)! ! UE(1)!
E7) ! ! UE(4)! ! !
E8) ! UE(1)! UE(1)! ! !
E10) ! UE(1)! UE(2)! ! !
E11) UE(1)! ! UE(1)! UE(1)! !
E12) UE(4)! UE(1)! UE(1)! UE(2)! !
E13) UE!(1)! ! UE(1)! UE(1)! !
E14) ! UE(1)! UE(1)! ! !
E15) ! ! UE(1)! ! !
N)UE) UE(10)! UE(4)! UE(15)! UE(5)! UE(1)!





















































































































































































































E2) UE(2)! ! ! ! ! ! ! UE(2)! UE(2)!
E3) UE(1)! ! ! UE(1)! ! ! UE(2)! ! UE(2)!
E4) UE(2)! ! ! ! ! ! ! UE(1)! UE!(1)!
E5) UE(1)! ! ! ! ! ! UE(1)! UE(1)! UE(3)!
E6) ! ! ! ! ! ! ! UE(1)! UE(3)!
E7) UE(1)! ! UE(1)! ! ! ! ! ! UE(3)!
E8) UE(2)! ! ! ! UE(1)! ! UE(2)! UE(2)! UE(3)!
E10) ! UE(1)! ! ! ! UE(2)! ! UE(1)! !
E11) UE(2)! UE(2)! UE(1)! UE(1)! ! ! UE(1)! UE(1)! UE(2)!
E12) UE(1)! ! ! ! ! ! UE(2)! UE(1)! UE(2)!
E13) UE(2)! ! ! ! ! ! UE(1)! UE(1)! UE(4)!
E14) ! ! ! ! ! ! ! UE(1)! UE(5)!
E15) ! ! ! ! UE!(1)! ! ! UE(1)! UE!(1)!
NUE) EU!(14)! EU!(3)! UE!(2)! UE!(2)! UE!(2)! UE!(2)! UE!(9)! UE!(13)! EU!(31)!




«O) ótimo) foi) “apareceu,) serviu,) ajustouRse,) ou) reajustouRse) ao) teu) organismo) e)
resolveu”»!E2,!p.5!











! Dois!doentes! incorporam!mentalmente!a!presença!do!outro! como!marca!de!






























computador,) formatar) o) disco!),) fezRme) um) bocado) de) confusão,) porque) fiquei) um)













































acho) que) aconteceu) no)meu)organismo) foi) uma) situação) semelhante.)Portanto,) não)





















os! dados! qualitativos! que! refletem! o! carácter! inócuo! do! órgão! hematopoiético!
transplantado.! Num! trabalho! de! aprofundamento! identificamPse,! assim,! algumas!
razões! pelas! quais! os! informantes! explicam! a! naturalização! deste! órgãoPoutro.! A!
semelhança!com!a!transfusão!sanguínea,!a!relação!com!o!dador,!a! focalização!no!
objetivo! do! tratamento,! a! simplicidade! do! procedimento! do! alotransplante! e! a!














E2) ! ! UE(1)! ! UE(1)!
E3) ! UE(1)! ! ! UE(1)!
E4) ! ! ! ! UE!(1)!
E5) ! ! ! ! UE(3)!
E6) UE(2)! ! ! ! UE(1)!
E7) ! ! ! UE(2)! UE(1)!
E8) UE(1)! UE(2)! ! ! !
E10) ! ! ! ! !
E11) ! UE(1)! ! UE(1)! !
E12) ! UE(2)! ! ! !
E13) UE(1)! ! UE(1)! UE!(1)! UE(1)!
E14) UE(2)! ! UE(3)! ! !
E15) ! ! ! ! UE!(1)!
NUE) UE!(6)! UE!(6)! UE!(5)! UE!(4)! UE!(10)!







! A! comparação& do& alotransplante& com& a& transfusão& de& hemoderivados,!
















ter) uma) cirurgia,) uma) cicatriz!) Acredito) que) seja) diferente!) Mas,) (...)) o) processo) é)




A! relação& de& parentesco& com& o& dador! é! outro! motivo! identificado! que!
minimiza!o!sentimento!de!estranheza,!e!foi!referido!por!quatro!doentes:!
«(…)!não)me)sinto)estranho,)não…)Pronto!)Se)calhar)se)fosse)de)uma)pessoa)que)não)









si! de! um! órgão! com! uma! identidadePoutra! porque! estão! focados& no& objetivo&

















! Três! doentes! referemPse! a! esta! modalidade! terapêutica! como! sendo! um!
procedimento&simples,!visível!no!seguinte!excerto:!!
«(…)!como)não)dói) [a)medula]) (sei) lá!),)mentalmente,)para)mim)é)como)se)eu)não)
tivesse) feito)o) transplante!)Porque)eu)não)sinto)nada)de)diferente!)Sinto) tudo) igual,)
apesar)de)tomar)muitos)medicamentos.»!E11!p.2!
!



























Gratidão! Orgulho! Compromisso!! Dívida! Curiosidade!
E2) UE!(1)! ! ! UE!(1)! !
E3) ! ! ! ! !
E4) ! ! ! ! UE!(1)!
E5) ! ! ! UE!(1)! !
E6) ! ! ! ! !
E7) UE!(1)! ! ! UE!(1)! !
E8) UE!(2)! ! ! ! !
E10) ! ! UE!(1)! UE!(2)! !
E11) UE!(1)! UE!(2)! UE!(1)! UE!(1)! !
E12) ! ! ! UE!(2)! UE!(1)!
E13) ! ! ! ! UE!(1)!
E14) UE!(2)! ! ! ! !
E15) ! ! ! ! !
N)UE) UE!(7)! UE!(2)! UE!(2)! UE!(8)! UE!(3)!
N)E) 5! 1! 2! 6! 3!
!





















































Nesta! área! temática! pretendePse! conhecer! as! reverberações! em! si! da!
incorporação! do! órgãoPoutro.! Este! acolhimento! não! é! inócuoC! ele! requer!







o! corpo! num! campo! de! batalha! imunológica,! que! obriga! à! implementação! de! um!
regime! imunossupressor!que!expõe!o!hospedeiro!a! invasões!por!patógenos,! tanto!
exógenos!como!endógenos.!!
Analisadas!as!entrevistas!em!profundidade,!sobressaem!duas!categorias:!A)!





















































































«Eu) sintoRme) na) mesma!) SintoRme) a) mesma) pessoa!) (…)) não) sinto) diferença)
nenhuma!»!E11,!P.2/3!








! Mesmidade! Alteridade!física! Alteridade!psicológica!
E2) ! ! !
E3) UE!(1)! UE!(2)! !
E4) UE!(1)! UE!(1)! !
E5) UE!(2)! UE!(2)! UE!(1)!
E6) UE!(1)! UE!(1)! !
E7) UE!(1)! ! !
E8) UE!(1)! ! UE!(2)!
E10) ! UE!(1)! UE!(4)!
E11) UE!(3)! UE!(1)! UE!(1)!
E12) UE!(1)! UE!(1)! !
E13) ! UE!(3)! UE!(2)!
E14) ! UE!(1)! UE!(2)!
E15) ! UE!(1)! !
N)UE) UE!(11)! UE!(14)! UE!(12)!
N)E) 8! 10! 6!
!
A! alteridade& física,! resultante! do! irreconhecimento! do! corpoPpróprio! e!








quando) tem)um) filho!)É)a)mesma)coisa.)Quando)está)grávida,)o) corpo) também)se)
transforma,)certo?)(...))Só)que)isto)é)uma)doença!)(não)é?).»!E13,!p.5!
«TenhoRme)chateado)que)isto)do)cabelo)não)há)meio)de)vir,)quando)eu)tinha)imenso)





































E2) UE!(3)! ! ! !
E3) ! ! ! !
E4) ! ! UE!(1)! UE!(2)!
E5) ! ! ! !
E6) ! ! ! !
E7) ! ! UE!(1)! !
E8) UE!(2)! UE!(2)! UE!(1)! UE!(1)!
E10) ! ! ! !
E11) ! ! ! !
E12) ! ! UE!(2)! UE!(1)!
E13) ! ! UE!(3)! !
E14) ! ! UE!(1)! !
E15) ! ! UE!(1)! !
N)UE) UE!(5)! UE!(2)! UE!(10)! UE!(4)!
N)E) 2! 1! 7! 3!
!
Dois! doentes! concebem!o!corpo& como&dissociado&da& alma.! As! seguintes!
afirmações!ilustram!esta!perceção:!!







































me) vai) defender) e) eu) posso) entrar) numa) situação) pior) ainda) (acesso) de) tosse),)
começar) com) febre,) ser) internada,) vouRme) induzir) em) coma) e) eu) vou) desta) para)
melhor”)(riso).)(…))tenho)consciência,)um)bocado,)destas)coisas)(não)é?).»!E13,!p.10!
!













































No! presente! tema! não! serão! discutidas! as! categorias! A)! Reações! à!
comunicação!do!diagnóstico!da!doença!hematoPoncológica!e!C)!Qualidade!de!vida!no!
doente! submetido! a! alotransplante! de! progenitores! hematopoiéticos,! primeiro,! por!
excederem! o! âmbito! da! presente! investigação! e,! segundo,! por! serem! temas!
amplamente! estudado! na! comunidade! científica37 .! A! análise! e! interpretação! dos!
                                                
37 !De! referir! a! similitude! dos! achados! da! categoria! A! com! as! fases! da! aceitação! da! doença!
apresentadas!por!KüblerPRoss!(1996)!e!relativamente!à!categoria!C,!de!referir!a!significativa!produção!















do! facto! (Fellous,! 2005)! pois,! apesar! da! ênfase! colocada! no! procedimento! de!
transplantação,!é!o!que!o!precede!e!o!que!se!lhe!segue!que!é!o!permanente!foco!de!






indivíduo! atingiu! um! estádio! de! doença! que! já! não! lhe! permite! contar! com!outros!
tratamentos! alternativos! (Alby! &! Baudin,! 1994C! Gueniche,! 2000C! Laforêt,! 2008a).!
Gueniche! (2000)! e! Le! Breton! (2008)! corroboram! ao! referir! que! o! anúncio! da!
necessidade! do! transplante! tem! um! valor! muitas! vezes! traumático! pois! ele!
enfraquece,!permanente!ou!temporariamente,!as!defesas!desenvolvidas!em!relação!
à! doença! e! renova! a! ameaça! da! morte.! O! doente! encontraPse! perante! a!
impossibilidade!de!negar,!por!mais!tempo,!a!seriedade!da!sua!condição!(Gueniche,!
2000C! Laforêt,! 2008a)! e! a! proposta! do! transplante,! tal! como! refere! Laforêt! (2006),!













problemas! mais! incapacitantes! como! a! depressão,! o! pânico! e! o! sentimento! de!




O! período! que! antecede! o! alotransplante! de! células! progenitoras!
hematopoiéticas! é!marcado,! de! acordo! com! Lesko! (1993)! e!Mah! e! colaboradores!




mostra! que! a! tipagem! do! dador! e! consequente! expectativa! do! resultado! produz!
ansiedade,!visível!pelo!sentimento!de!consolo!sentido!na!presença!de!um!resultado!
de! compatibilidade! ou,! então,! de! desilusão! e! tristeza! perante! um! resultado! de!
incompatibilidade.! A! expectativa! não! se! esgota,! contudo,! com! o! resultado! da!
compatibilidade! imunológica!do!dador.!Ela!permanece!até!ao!momento!da!dádiva,!
como!é!possível!averiguar!pela!identificação!da!unidade!de!registo!«receio&da&recusa&
do&dador».!Este! resultado! revela!que!a!espera!do!enxerto!é! vivida!com!angústia,!
marcada!por!períodos!de!aflição,!em!que!o!doente! teme!a!desistência!do!dador!e!
questiona! as! possibilidades! de! sobrevivência! sem! a! infusão! dos! progenitores!





fonctionner)de)manière)satisfaisante,)que) il)sera)bien) toléré,)et)que) le) traitement)nécessaire)
pour)éviter)le)rejet)du)greffon)ne)sera)pas)la)cause)de)complications)mortelles38!(p.!41).!!
Existe!a!possibilidade,!no!alotransplante!de!progenitores!hematopoiéticos,!da!











qualidade! de! vida! (Contel! e! colaboradores,! 2000).! Neste! contexto! de! incertezas!
quanto!aos!resultados!da!intervenção!podem!emergir!sentimentos!como!a!dúvida!e!o!
medo& do& desconhecido! (Lesko,! 1993C! Contel! e! colaboradores,! 2000C! Mah! e!
colaboradores,!2008).!Contel!e!colaboradores!(2000)!acrescentam,!ainda,!que!este!
sentimento!de!incerteza!contribui!para!o!aumento!da!ansiedade!frente!aos!sintomas!
desagradáveis! e! para!o! aumento!do! receio! de!que!o! “pior) possa)acontecer”.!Esta!




permitido! percorrer! numa! total! cegueira! em! relação! ao! seu! desfecho,! tal! como!
manifesta!o!informante!E7:!!
querRse) dizer,) medo) uma) pessoa) tem) sempre) (...),) porque) (...)) uma) pessoa) não) sabe)
praticamente)o)que)é)que)nos)vai)acontecer!)(...))a)gente)(querRse)dizer))quando)vem)para)aqui,)
os)médicos)dizem)isto,)dizem)aquilo,)mas)a)gente)sabe)lá.)(…))Andamos)às)ceguinhas)(não)




transferência! da! decisão! para! o! médico! assistente! com! o! argumento! da! sua!
competência!técnica!e!científica:!"os)médicos)sabem)o)que)vão)fazer"!!(E3),!"(...)!quem)
sou)eu)que)sou)leiga,)em)pôr)em)causa)o)não)fazer)o)transplante?"!(E13)!ou!"Eles)são)
profissionais) (...),) eles) já) viram) de) tudo!"! (E14).! Nestas! situações,! os! informantes!




Um! outro! estado! emocional! identificado! que! impulsiona! o! doente! para! a!











antes) da) dor,) antes) da) revelação) do) diagnóstico) terrível,) o) rebobinar) de) um) filme) que) não)












Decidido! pelo! transplante,! o! doente! é! internado! numa! unidade! de!
transplantação!de!medula! óssea!e!a! preparação!para!este! procedimento! requer! o!
isolamento! e! um! período! de! convalescença,! mais! ou! menos! de! quatro! semanas,!
associada! a! significativa! morbilidade! física! e! psicológica! (Trask! e! colaboradores,!
2002).!Neste!estudo,!são!vários!os!doentes!que!referem!a!sensação&de&privação&
social,!pois,!fora!de!seu!habitat!doméstico,!experimentam!estranheza!e!perplexidade.!
Afinal,! eles! estão,! momentaneamente,! excluídos! de! seu! território! familiar! e!
atravessarão,!tal!como!referem!Contel!e!colaboradores!(2000),!momentos!de!intenso!
sofrimento!físico!e!emocional!em!situações!que!podem!prolongar!ou!abreviar!a!sua!
















De! facto,! e! de! acordo! com! Lesko! (1993),! o! isolamento,! pelo! seu! caráter!
prolongado! e! adverso,! pode! expor! o! doente! a! distúrbios! psicológicos! como! a!
depressão,!a!ansiedade,!a!insónia,!a!regressão!e!até!a!desorientação.!!
À! violência! psicológica! do! tratamento! acrescentaPse! a! agressividade! dos!
regimes!de!condicionamento!e!de!imunossupressão!que!despersonalizam!o!corpo:!o!









































intruso! num! estado! de! sociabilidade! com! o! seu! hospedeiro! expõePno! a! várias! e!
potenciais! intrusões,! como,! por! exemplo,! as! infeções.! Estes! dados! estão! em!
consonância! com! os! resultados! deste! estudo,! pela! identificação! das! unidades! de!
registo! «medo! das! complicações! infeciosas»! e! «corpo! exposto»,! nas! categorias!
«estados! emocionais! do! doente! em! processo! de! alotransplante! de! progenitores!
hematopoiéticos»!e!«perceção!do!corpo»,!respetivamente.!!
Neste! contexto,! Lesko! (1993)! refere! que,! com! o! passar! do! tempo,! o!
transplantado!deixa!de! viver! como!doente!para!passar!a! viver! como!sobrevivente.!
Assim,! o! estatuto! do! transplantado! definePse! pela! sua! precariedade! e! sua!





























defendido!por!Gueniche! (2000),! quando! refere!que!o! transplante!é!o!arquétipo!da!
morte,!chegando!mesmo!a!ser!uma!sua!própria!representação.!A!angústia!da!morte!





ou! da! falência! do! órgão! transplantado.! Assim,! o! sofrimento! e! o! sentimento! de!
isolamento!em!uma!vida!fragilizada!em!todas!as!suas!partes!revelam,!sem!rodeios,!o!
segredo!obsceno!da!própria!morte.!!
A! penosidade! do! processo! de! transplantação! e! a! exigência! de! uma! vida!
assente!numa!estrutura!defensiva!criam!no!doente!a!responsabilidade&de&contribuir&
e&zelar&pelo&êxito&do&procedimento.!Este!estado!emocional!está!presente!na!maior!











se! deve! ao! seu! mérito! por! ter! aceite! e! cumprido! com! as! recomendações! dos!
profissionais!de!saúde,!pelo!que,!e!de!acordo!com!Laforêt!(2006),!a!possibilidade!de!









&!Ratanatharathorn! (2006).!Estes!autores! referem!que!alguns! trabalhos!publicados!
desafiam! o! ceticismo! sobre! a! relação! entre! as! variáveis! de! comportamento! e! a!
sobrevivência! pósPtransplante! de! progenitores! hematopoiéticos,! isto! é,! fornecem!
evidência!para!os!efeitos!deletérios!da!sintomatologia!depressiva!sobre!o!resultado!







os! efeitos! colaterais! da! quimioterapia! e/ou! radioterapia! somados! à! morosidade! e!
imprevisibilidade! do! tratamento! e! da! recuperação! física! trazem! uma! realidade! de!


















morte.! No! seu! interior,! possui! uma! substância! mole,! gordurosa,! informe,!
esbranquiçada! –! a! medula! (Ascher! &! Jouet,! 2004).! Da! palavra! latina! medulla,!
significa!“cerne",! "interior",! "miolo",! "o! que! está! dentro"! e,! figuradamente,! aparece!
como!reenviada!ao!essencial,!ao!mais!profundo,!ao!intrínseco!de!um!ser!(Ascher!&!
Jouet,! 2004).! Corpo! silencioso,! a! sua! presença! é! ignorada,! apesar! da! intensa! e!
ininterrupta!atividade!hematopoiética!(Polomeni!&!Rio,!2010).!!
Os! resultados! deste! estudo! sustentamPno! ao! mostrar! que! a! maioria! dos!
doentes!atribui!importância!ao!órgão!hematopoiético!e!o!associa!à!vida.!Contudo,!é!
no!confronto!com!a!doença!hematoPoncológica!e!a!proposta!do!alotransplante!que!





















Ainda! nesta! valoração! ontológica,! o! órgão! hematopoiético! ascende! na!




e! incognoscível,! a! responsável! pela! subsistência! do! organismo,! porque! dele!
dependem!o!seu!sustento!e!proteção.!!



















que! o! órgão! hematopoiético,! e! consequentemente! o! sangue,! é! responsável!









que! implica,! por! exemplo,! a! tipagem! de!HLA,! são! percebidos! como! componentes!
imaginários!de!parentesco!ou!descendência,! suportados!pelos!caracteres! físicos!e!
mentais! hereditários.! Tal! vai! de! encontro! ao! defendido! por! Abreu! (1980)! quando!
aponta!a!consanguinidade!como!categoria!organizadores!das!relações!de!parentesco!
ao!afirmáPla!!
como) categoria) que) dá) conta,) não) simplesmente) de) uma) ordem) da) Natureza,) mas) da)
articulação)desta)ordem)com)a)da)Cultura.)Pelo)sangue)não)se)transmitem)apenas)genes:)a)













vivência! quando! afirma! que! “my) old) liver) was) already) foreignQ) it) was) gradually)





estudo! há! uma! constatação! sucedânea! se! se! observar! o! discurso! de! um! doente!
quando!afirma!que!o!órgão!hematopoiético!“é)uma)coisa)que)me)chateia!)(...))é)um)
órgão)que)preferia)não)ter)conhecido)ou)ouvir)falar)dele!”!(E!14).!A!doença!hematoP










do! próprio! órgão! hematopoiético! que! se! mostra,! tal! como! refere! o! mesmo!






ir) à) oficina) e) mudar) uma) peça) que) não) estava) a) funcionar.) (…)) Portanto,) se) a) minha) não)
funcionava)e)se)estava)a)funcionar)contra)mim,)a)primeira)hipótese)que)eu)ponderei)logo)é)[foi])
“o)que)eu)quero)é)que)seja)depois)90)ou)100%)da)minha)irmã.!(E12)!
Neste! contexto,! os! dados! da! literatura! referentes! ao! transplante! de! órgãos!
sólidos,! nomeadamente! os! apresentados! por! Consoli! &! Baudin! (1996)! e! Fellous!
(2005),!revelam!que!alguns!doentes!negam!a!especificidade!do!órgão!transplantado,!
objetificandoPo!numa!peça!mecânica,!de!reposição,!usada!para!corrigir!uma!anomalia.!
Os! resultados! deste! estudo! indicam!que!o! órgãoPpróprio! danificado!é,! igualmente,!
sujeito!a!este!processo!de!despersonalização,!suportado!pela!asserção!de!que!o!luto!
do!órgão!doente!comporta,!tal!como!defendem!Gueniche!(2000)!e!Matos!(2009),!um!


















de! um!estado! de! saúde! para! um!estado! de! doença! grave! e! pela! necessidade! de!
tratamentos!intensivos.!Como!qualquer!outra!doença!oncológica,!considerada!como!
um!“mal”!perturbador,!ameaçador,!e! fonte!potencial!de!mutilação!e!morte,!provoca!
uma! rutura! biológica,! mas! também! vital! (Hoerni,! 2007).! Ascher! &! Jouet! (2004)! e!
Martin,!Salette,!Hurtaux,!&!Froissart!(2010),!referindoPse!à!doença!hematoPoncológica,!
















lorsqu’elle! s’énonce:! «je! souffre»! implique! deux! «je»! l’un! à! l’autre! étrangers! (se! touchant!
pourtant).!Il!en!va!de!même!de!«je!jouis»:!mais!dans!«je!souffre»,!un!«je»!rejette!l’autre,!tandis!
que!dans!«je!jouis»!un!«je»!excède!l’autre41!(p.!39).!






















Ainda! a! este! tipo! de! doença! estão! associados! os! adjetivos! de! incurável! e!
terminal! sustentado,! assim,! a! ideia! da! doença! oncológica! como! assombrada! pela!
morte,!tal!como!explica!)Pierron!(s.d.)!cit.!por!Audhuy!(2009,!p.!1):!“le)cancer)est)la)






(…)) sinto) um) desligue) (riso)) às) vezes,) da) família,) de) tudo,) porque) (...)) não) conhecem) ao)
pormenor)a)doençaQ)tios)e)primos)desligamRse,)porque)têm)pena)e)têm)receio)(riso).»!!!
é,!portanto,!um!manifesto!da!cristalização!desse!estigma!nos!tempos!presentes.!
Ascher! &! Jouet! (2004)! afirmam! que! o! diagnóstico! de! uma! doença! hematoP

















Num!estudo! realizado! por!Polomeni!&!Rio! (2010),! os! doentes! descrevem!o!
transplante! de! células! progenitoras! hematopoiéticas! como! um! “gesto) salvador”,! “o)
último) recurso) terapêutico”! ou,! ainda,! como! “o) culminar) de) um) longo) percurso) de)
cuidados”!que!é!necessário!superar.!A!unidade!de!registo!«é&possibilidade&de&cura»,!
identificada!nesta!categoria,!está!apoiada!por!estes!resultados,!nomeadamente!pelo!
seu! caráter! salvífico! expresso! por! um! informante! quando! afirma! que! “(...)) o)
transplante,)para)mim,)seria)sempre)uma)solução.)Na)minha)cabeça,)nunca)seria)um)
problema!”!(E12).!A!associação!da!palavra!“cura”!ao!alotransplante!de!progenitores!
hematopoiéticos! é! praticamente! unânime! nos! entrevistados,! sendo! a! unidade! de!

























transplante! de! órgãos! sólidos! como! via! de! superação,! renovação,! redenção! e!






A! intervenção! incontornável! para! a! técnica! do! alotransplante! de! um! dador!





órgãos! sólidos.! De! acordo! com! Stora! (2005),! o! alotransplante! de! progenitores!
hematopoiéticos!é!encarado!como!uma!transfusão!de!vida,!clarificada!no!discurso!do!
entrevistado!E12,!que!verbaliza:!!






permite! ao! doente! hematoPoncológico! suportar! as! difíceis! fases! do! tratamento! e!
recuperação,!até!que!se!alcance!a!plenitude.!!!!
Na! impossibilidade! de! se! atingir! a! cura,! o! alotransplante! de! precursores!
hematopoiéticos! é! interpretado! como! um!meio! pelo! qual! se! pode! ter! a! sobrevida!


















Marcado! por! um! período! de! crise! em! razão! da! necessidade! de! uma!




dele!mesmo,! tal! como! experienciam!Nancy! (2000)! e!Varela! (2001).! Sharp! (1995),!
Gueniche! (2000),! Stora! (2005),! Grand! e! colaboradores! (2005),! Duverger! e!











corpo,! o! alotransplante! de! progenitores! hematopoiéticos! pode! ter! impacto! sobre! a!









unidade! de! registo! «órgão! abstrato»! da! categoria! «significado! do! órgão!
hematopoiético»,! relativa! ao! segundo! tema! –! e! da! relação! entre! o! sangue! (o! seu!
produto)!e!a!descendência/parentesco.!
Os!resultados!do!presente!estudo!concorrem!para!esta!linha!de!pensamento!
pela! identificação! de! diferentes! sentimentos! gerados! a! partir! da! incorporação! de!
progenitores!hematopoiéticos!alogénicos.!Apesar!de!os!informantes!concetualizarem,!
mormente,!o!órgão!hematopoiético!com!base!na!sua!organicidade!–!como!se!viu!na!
subcategoria! «função»! da! categoria! «significado! do! órgão! hematopoiético»! do!
segundo! tema!–,!suscetível!de!ser!substituído!em!caso!de!patologia!afeta!–!como!
mostra!a!categoria!«sentimentos!face!à!disfuncionalidade!do!órgão!hematopoiético»!
da! mesma! área! temática! –,! é! reconhecido! o! caráter! intrusivo! e! potencialmente!
fraturante! dos! progenitores! hematopoiéticos! aloenxertados.! Exemplos! são! os!




com!a! finalidade!de!substituir! o! tecido!hematopoiético!doente!por!um!saudável! dá!
origem! a! uma! quimera! biológica& total! ou! parcial,! uma! mescla! onde! as! células!
hematopoiéticas! do! recetor! coexistem! com! as! células! hematopoiéticas! do! dador!





em! favor! do! grupo! sanguíneo! do! dador! (Ascher! &! Jouet,! 2004),! à! medida! que! a!
hematopoiese! se! torna! subordinada! ao! novo! enxerto! e! não! mais! ao! órgão!
























Ascher!&!Jouet! (2004)! fortalecem!esta! interpretação!ao!mencionarem!que!a!
pessoa,!para!além!de!uma!quimera!hematológica!constituída!pelo!corpo!do!recetor!e!
a!linhagem!sanguínea!do!dador,!se!transforma!numa!quimera!metapsicológica,!isto!é,!
psicologicamente! o! recetor! pode! interrogarPse! sobre! os! efeitos! na! sua! identidade!
sexual!da!incorporação!de!progenitores!hematopoiéticos!de!um!dador!de!sexo!oposto.!
Portanto,!à!semelhança!do!que!se!passa!nos!transplantes!de!órgãos!sólidos,!também!
no! alotransplante! de! progenitores! hematopoiéticos! é! passível! ocorrer! uma! rutura!





de! um! órgão! diferente! da! sua! identidade! imunológica! é,! fisicamente,! sentido! pelo!
aparecimento!da!mais!temida!e!obscena!complicação,!a!DECH.!Dos!treze!doentes!

















A! consciência& da& incompatibilidade! coloca! o! doente! numa! posição!
ambivalente!em!relação!ao!transplante,!ao!ser,!simultaneamente,!uma!possibilidade!
de!cura!da!doença!e!uma!potencial!ameaça!de!vida.!Ascher!&!Jouet!(2004),!Fellous!


















tratamento! é! particular:! as! células! progenitoras! hematopoiéticas! não! são! matéria!
inerte!tal!como!demonstra!a!taxa!de!mortalidade!associada.!!







alogénicas.! A! descrição! de! como! se! dá! esta! integração! e! a! adaptação! reflete,!











Estes! relatos!mostram,! portanto,! que! a! relação! entre! o! eu! e! o! nãoPeu! está!
perturbada.! CriaPse! um! campo! fértil! para! o! aparecimento! de! fantasias& de&
acompanhamento,! defendido! por! Consoli! &! Baudin! (1996)! e! Stora! (2005),!
caracterizada!pela! ideia!de!uma!vivência!partilhada!entre!o!eu!como!habitat!de!um!
outro! e! esse! outro,! o! hóspede.! Olhar! para! o! dador! conhecido! é! lembrar! dessa!
presença!estranha!como!um!companheiro!enterrado!em!si,!como! refere!Le!Breton!

























aux) frontières) de) soi,) la) greffe) culbute) le) sujet) dans) l`Intranquillité) de) son) être,) lui)
commandant)de)faire)face,)dans)la)solitude,)à)l`intrusion)de)«l`étranger»)en)son)propre)
corps”45!(p.186).!!








familiar”! (p.! 138)! e! que,! alienado! através! do! processo! da! repressão,! retorna! ao!
consciente.!Assim,!o!que!é!aterrorizador,!assustador,!habita!o!familiar!e!esse!estranho!
pode!ser!o!que!o!sujeito!desconhece!de!si!mesmo.!!O!corpoPpróprio,!nomeadamente!
o! órgão! hematopoiéticoPpróprio,! inteiramente! familiar! tornaPse! estranho! pelo!
acometimento! da! patologia! hematoPoncológica,! visível! no! desejo! de! substituição!























comparável! ao! sublime! de! Kant! (2009).! Esta! experiência! provoca! no! sujeito! uma!
indeterminação!de!si!mesmo,!um!abismo!interior,!uma!vertigem!que!o!coloca!numa!
vulnerabilidade! radical,! agravada! por! uma! outra! questão! levantada,! no! âmbito! do!
transplante! de! órgãos! sólidos,! por! Bunzel! e! colaboradores! (1992),! Alby! &! Baudin!
(1994),!Sharp!(1995),!Joralemon!(1995),!Consoli!&!Baudin!(1996),!Gueniche!(2000),!
Stora! (2005),! Laforêt! (2006),! Le! Breton! (2008),! Laforêt! (2008a),! Fox! (2009)! e!
Schwering!(2014b),!que!se!prende!com!a!crença&na&transmissão&de&características&
do&dador!através!do!órgão!doado!e!transplantado,!tendo!por!base!a!suposição!de!que!





presente.! Com! efeito,! as! células! progenitoras! hematopoiéticas! não! são! apenas!
valorizadas! pela! sua! função! biológica! e! salvíficaC! elas! carregam,! igualmente,! a!
lembrança! do! seu! exPproprietário! e! o! receio! da! transformação! pela! potencial!
contaminação!através!das!suas!características,!tal!como!refere!um!informante:!«Só)
não)quero) [ser])como)ele.)Fumar)e)beber!) (risos).) [Mas) tem)medo)de) ficar)com)os)
hábitos)dele?])R)Tenho!)(...))Nem)trabalhe)como)ele)(riso)!»!(E3).!
Estes! dados! concorrem! para! a! defesa! do! pensamento! antropomórfico! no!
contexto! da! dádiva! e! aceitação! de! órgãos! para! transplante! e! consequente! via! de!








statut) particulier:) «Il) menace) autant) qu`il) préserve».) Il) ne)manque) jamais) de) cristalliser) les)




desintegração! do! eu.! Os! resultados! apontam! para! uma! série! de! argumentos!
atenuantes,! desenvolvidos! pelos! informantes,! que! facilitam! a! integração! do! órgão!
hematopoiético!estranho!no!corpo!próprio,!como!a!semelhança!do!alotransplante!a!
uma!transfusão,!a!banalização!do!procedimento!de!infusão,!a!relação!com!o!dador,!a!
focalização! na! cura! e,! por! fim,! a! alienação! face! às! questões! fenomenológicas! da!
incorporação!de!um!órgãoPoutro!em!si.!













hematopoiéticos! um!procedimento! banal.! Lesko! (1993)! confirma,! ao! afirmar! que!o!
transplante,!geralmente!simples!e!paradoxalmente!não!dramático,!envolvendo!apenas!
                                                
46!“Gostaria!de!recordar!que!o!enxerto,!considerado!"metonímia!do!outro",!tem!um!estatuto!especial:!
“ele!ameaça!muito!mais!do!que!preserva".!Ele!nunca!falha!em!cristalizar!os!valores,!as!virtudes!e!os!











Um! outro! fator! que! parece! minimizar! a! estraneidade! conferida! ao! órgão!
transplantado!e,!por! isso,! facilitador!da!sua! integração!psicológica!é!a!sua!origem.!
Sharp! (1995)! e! Gueniche! (2000)! admitem! que! é! condicionante! e! Ascher! &! Jouet!
(2004)! corroboram! ao! afirmar! que,! para! o! doente,! receber! células! progenitoras!
hematopoiéticas!de!um!membro!da!família!ou!de!um!dador!não!aparentado!não!tem,!
certamente,!a!mesma!ressonância.!Estes!autores!afirmam!que!a!doação!por!pessoas!
não! relacionadas! pode,! por! um! lado,! redobrar! a! estranheza,! tornandoPa! mais!
perturbadora!ou,!pelo!contrário,!acalmar!o!espírito!do!receptor.!!
! O!presente!estudo!mostra!que!a!existência!de!uma!relação!de!parentesco!entre!
dador! e! receptor! é! benevolente! e! dissolve,! no! receptor,! o! cunho! intrusivo! da!
incorporação!de!um!órgão!externo.!A!defesa!de!Fellous!(2005)!sobre!a!concórdia!da!
doação! em! família! sustenta! este! resultado,! na! medida! em! que! o! órgão!
hematopoiético,! como! base! identitária,! circula! no! seio! familiar,! evitando! a! sua!
conspurcação.! SalientaPse! também! que! os! laços! de! sangue! são,! por! este! tipo! de!



























autores! para! o! alotransplante! de! células! progenitoras! hematopoiéticas,! o! órgão!
hematopoiético!sofre!um!reducionismo!biológico!e!é!doado!como!um!medicamento!
natural!que!se!revela,!acima!de!tudo,!antinatural!porque,!como!refere!Houssin!(2000),!
“le) état) de) santé) d'un) receveur) d`organe) ne) peut) être) un) retour) à) l`innocence)
biologique.)C'est)l'etat)qui)résulte)de)la)lutte)qui)se)poursuit)jour)après)jour)entre)les)
forces)imposant)la)tolérance)et)celles)incitant)au)rejet.”48!(p.!44).!!
É! de! salientar! que! os! informantes! que! revelam! um! mecanismo! adaptativo!
centrado! na! cura! e! consequente! despersonalização! do! órgão! recebido! negam! a!
existência! de! quaisquer! sentimentos! relacionados! com! a! estranheza! gerada! pelo!
acolhimento!do!órgãoPoutro.!De!igual!forma,!ao!observarPse!atentamente!a!tabela!16!
(sentimentos! face!à!presença!do!outro!em!si),!podePse!constatar!que!doentes!que!
referiram! sentimentos! como! o! receio! da! transformação! ontológica! verbalizam,! no!
seguimento!da!conversa!e!do!aprofundamento!da!questão,!a!ausência!de!qualquer!
tipo! de! estranheza! relativamente! à! presença! em! si! de! células! progenitoras!
hematopoiéticas!alogénicas,!o!que!à!partida!parece!contraditório.!No!entanto,!esta!
forma! de! "coisificar"! o! enxerto! pode,! como! já! se! viu,! e! de! acordo! com! Bunzel! e!
colaboradores!(1992)!e!Gueniche!(2000),!ser!considerado!um!mecanismo!de!defesa!
em!forma!de!negação,!necessário!para!dissipar!o!medo,!a!ansiedade!ou!outros!efeitos!
psicológicos! desagradáveis! do! transplante,! nomeadamente,! e! de! acordo! com!
Polomeni!&!Rio!(2010),!o!valor!da!doação!e!o!sentimento!de!dívida.!Este!mecanismo!
de! defesa! pode! ainda! ser! desvelado! se! se! observar! a! tabela! 17! (ausência! de!
estranheza:!argumentos!que!sustentam!a!naturalização!do!órgãoPoutro)!relativamente!











Numa! análise! mais! freudiana,! podePse! interpretar! o! item! «não! pensa»! como!
representativo!da!repressão!dos!complexos!infantis,!como!por!exemplo!o!complexo!
de!castração.!Assim,!a!destruição!do!órgãoPlesado!e!correspondente!substituição!por!





















Wainwright! (2011)! e! Schwering(2014b),! no! contexto! da! transplantação! de! órgãos!
sólidos! sobre! a! universalidade! do! sentido! de! gratidão! por! parte! dos! doentes!
transplantados!em!relação!ao!dador.!Paralelamente,!no!presente!estudo!foi!possível!
denotar!manifestações!de!gratidão!por!parte!do!doente!para!com!o!dador,!podendo!










uma! doação! explica! a! extensibilidade! deste! sentimento! nos! recetores,!
independentemente!do!dador!ser!conhecido!ou!não.!!
Contudo,!e!de!acordo!com!Laforêt!(2008a),!este!sentimento!de!gratidão!não!é!
passível! de! ser! retribuído! da! mesma! forma,! sendo! o! suficiente! para! gerar! um!






A! dívida! é! estar! vinculado! a! esse! outro,! tal! como! refere! LebretonPMazeaud!
(2010),! e!pode!ser! penosa!para!alguns!doentes!e! familiares,! pois,! de!acordo! com!












da! circunstância!da!doação,! isto! é,! se!a!doação!é! feita! em!vida!ou!em!morte.!Ao!








2000),!no!presente!estudo!não!se! identifica!nenhuma! referência! indicativa!de!uma!
dádiva! saturada! de! morte,! tal! como! refere! Fox! (2009),! mas! antes! uma! dádiva!
impregnada!de!vida!e!esperança.!!
De! referir! também! que! a! sensação! de! débito! parece! ser! mais! leve! no!
alotransplante!de!progenitores!hematopoiéticos!como!figuração!de!uma!partilha!e!não!









Naturalmente,! e! tendo! em! conta! a! semelhança! e! a! familiaridade! com! as!
transfusões,!o!fenómeno!da!"tirania)do)presente",!descrito!por!Swazey!&!Fox!(1992)!










ou! a!morte! de! seu! dependente.! Assim,! quando! uma! pessoa! é! chamada,! por! sua!
própria!família,!para!doar!um!de!seus!órgãos!para!garantir!a!saúde!e!a!sobrevivência!
de!um!dos!seus,!ela!é!subitamente!elevada!à!posição!de!mãe!arcaica!e,!de!acordo!






grandeza! do! gesto! de! doação! e! pela! sua! imprescindibilidade! na! continuidade! da!
unidade!familiar.!!
O! facto! de! a! sobrevivência! resultar! da! doação! gera! também!no! recetor! um!
sentimento!de!compromisso&para&com&o&dador,&a&sua&família&e&a&sociedade,!no!




































forma! reducionista! e! mecanicista,! permite! a! dominação! daquilo! que! é! estranho,!
daquilo!que!se!revela!diferente,!indesejável,!patológico.!Neste!contexto,!Nancy!(2001)!
refere!que!os!corpos!não!são!mais!saudáveis!nem!doentes,!são!antes!!




flácidos,) as) suas) sinapses) arruinadas,) unidas) por) todos) os) lados,) coladas,) misturadas,)
infiltradas)por)milhões)de)corpos)dos)quais)nem)um)se)mantém)em)equilíbrio)sobre)um)corpo,)
pois)todos)deslizam,)abertos,)espalhados,)transplantados,)permutados!(p.104).!
Assim,! o! doente! transplantado,! tem! que,! à! custa! de! intensas! negociações!







eu! que! lhes! aparece! familiar! irrompePse! como! irreconhecível,! pois,! como! refere!
Fellous! (2005),! a! dissociação! completa! entre! o! recetor! e! o! corpoPoutro! cria! uma!
clivagem! inabitável.!Tal!vai!de!encontro!a!Le!Breton! (2008),!quando!afirma!que!as!































da! incorporação! do! outroPem! si,! está! sustentada! pelo! apresentado! por! Bunzel! e!





! Esquecido! na! vida! quotidiana,! o! corpo! regressa! à! atenção! do! sujeito! sob! a!
forma!de!sintoma!(Le!Breton,!2008)!ou,!como!refere!Gadamer!(2009),!a!doença!é!um!
“fator)de)perturbação,) [que]) torna)presente,)até)ao) limite)da) impertinência,)a)nossa)

















matéria! e! espírito.! Da! análise! dos! discursos! sobressai! duas! unidades! de! registo!
condizentes! com! duas! perspetivas! filosóficas! do! corpo,! a! primeira! platónica! e! a!
segunda!cartesiana,!ambas!com!ressonâncias!entre!si.!










que!mantém!o!dualismo!platónico!entre! corpo!e!alma!e!a! sua! imaterialidade,!mas!
defende!a!existência!e!a!interioridade!da!consciência!do!eu.!E!porque!a!racionalidade!
cartesiana!concebe!o!ser!humano!como!este!composto!de!corpo!e!espírito!e!identifica!











orgânico,! ao!mecânico,! passível! de! ser! substituído,! emprestado! e! alugado.! No!







a! necessidade,! por! parte! do! doente,! da! redução! do! órgão! a! uma! peça!mecânica!
suscetível!de!troca.!!!

















O! corpo! como! fonte! do! sofrimento,! do! patológico,! passa! a! ser! negado,!
desvalorizado!e! radicalmente! separado.!A! identificação!deste!paradigma!disjuntivo!








entre! corpo! e! alma,! no! discurso! de! alguns! doentes,! parece! fundamentar! alguns!
achados,!nomeadamente!o!da!materialização!do!órgãoPpróprio!mutado!e!do!órgãoP
outro!funcional!e!consequente!desejo!de!substituição!e!despersonalização!da!troca,!
abordados! na! segunda! temática.! A! alienação! da! troca! pelos! argumentos!
apresentados!na!categoria!«sentimentos!face!à!presença!do!outro!em!si»!do!terceiro!
tema,!como!a!semelhança!do!transplante!à!transfusão,!a!relação!de!parentesco!com!
o! dador! e! a! focalização! na! cura,! são! igualmente! inteligíveis! à! luz! desta! forma! de!
pensamento.!!








Apesar! da! supremacia! do! eu! face! ao! corpo,! a! unidade! de! registo! «corpo&
exposto»! revela!a!angústia!desse!eu! cindido,! na!medida!em!que,! descobrindoPse!
como!consciência!de!si,!o!sujeito!se!descobre,!igualmente,!como!consciência!de!um!
corpo! com! o! qual! estabelece! um! composto,! longe! de! ser! radicalmente! disjuntivo.!
Assim,!o!corpo,!enquanto!entidade!existencial,!congrega!em!si!a!finitude!do!humano,!
isto!é,!coloca!o!sujeito!diante!da!antecipação!da!morte!que!um!dia!lhe!virá.!É!nesta!




pela! inscrição! da! técnica! que! se! coloca! numa! condição! antinatural! e! em! risco!





















risco! de! rejeição.! A! imunossupressão! deixa! o! recetor! aberto,! a! descoberto! para!
infeções! potencialmente! ameaçadoras! e! o! uso! prolongado! de! corticoides! pode!
conduzir! a!outros!problemas!médicos! sérios,! como!a!osteoporose,! as! cataratas,! o!
hirsutismo! grave,! a! hipertensão,! a! impotência,! entre! outros.! Considerados! como!
inconvenientes!médicos!que!acompanham!o!prolongamento!da!vida!(Sharp,!1995),!
estes!efeitos!colaterais!criam!no! transplantado!o!sentimento!de!ser!privado!de!seu!
corpo! (Duverger! e! colaboradores,! 2005)! ou! o! sentimento! alienígena! de! posse,! tal!
como!refere!Varela!(2001).!!
! A!manifestação!deste!sentimento!de!estranheza!em!relação!ao!corpo!é!o!cerne!
da! quarta! unidade! de! registo! desta! categoria,! designada! por! «corpo&














expressa! no! próprio! descontrolo! por! albergar! um! órgãoPoutro,! diferente! de! si.!
Consequentemente,!e!como!refere!Varela!(2001),!o!transplante!nunca!é!passado,!ele!
é!sempre!presente!ao!produzir!uma!inflexão!na!vida!do!doente!que!se!mantém!em!









A! presente! investigação! teve! por! base! a! problemática! do! “outro! em! si”! no!
alotransplante! de! progenitores! hematopoiéticos,! configurado! como! via! de!
transformação!física!e!vetor!de!uma!potencial!transformação!na!identidade!pessoal,!
capaz!de!imprimir!um!temor!e!um!tremor!na!dignidade!da!pessoa!transplantada.!
A! necessidade! de! uma! vida! humana! de!melhor! qualidade,! voltada! para! os!
direitos!fundamentais!do!homem!como,!por!exemplo,!o!direito!à!vida!e!à!saúde!tem!
conduzido!a!Medicina!a!um!avançado!estádio!de!desenvolvimento.!A!preservação!da!





o! presente! estudo! pretendeu,! no! âmbito! do! alotransplante! de! progenitores!
hematopoiéticos! proposto,! essencialmente,! como!modalidade! curativa,! conhecer! a!
relação!existente!entre!a!transgressão!da!integridade!corporal!pela!incorporação!de!
um! órgão! com! uma! identidadePoutra,! dissonante! do! corpo! que! o! acolhe,! e! a! sua!




da! vivência! do! doente! alotransplantado,! mais! especificamente! sobre! a! relação!
psicológica! que! este! estabelece! com! o! órgãoPpróprio! disfuncional,! o! órgãoPoutro!
transplantado! e! o! corpoPpróprio! imunodeprimido! e! em! coabitação,! forçadamente!
tolerada,!com!esse!outro.!De!referir,!no!entanto,!a!inexperiência!do!investigador!na!
utilização! da! técnica! de! entrevista,! visível! pela! dificuldade! na! sua! condução! para!










com! contribuições! quer! para! o! alargamento! do! questionamento! quer! para! o! do!
entendimento! sobre! o! mundo! e! sobre! o! homem.! Desta! necessidade! resultou! um!
acréscimo!de!limitações!ao!estudo,!como!por!exemplo!o!desfasamento!temporal!entre!
o!período!da!colheita!de!dados!e!o!período!em!que!se!procedeu!à!sua!análise,!e!da!
análise! com! a! revisão! bibliográfica,! apesar! da! preocupação! em! atualizar! a!
concetualização!teórica.!!
Apesar!destas!limitações,!os!resultados!do!estudo!continuam!a!ser!importantes!
por! retratarem! uma! realidade! pouco! conhecida,! como! resultado! da! racionalidade!
biomédica,! da! “nova) medicina) dos) compartimentos”! (Antunes,! 2010,! p.! 18),! que!
fragmenta!a!pessoa!em!aspetos!parcelares!e!subvaloriza!a!sua!experiência!subjetiva!
e! fenomenológica.! Os! conhecimentos! desenvolvidos! na! área! da! transplantação,!
nomeadamente! a! descoberta! do! sistema! HLA! e! dos! medicamentos!
imunossupressores,!permitiu!que!o!transplante!de!órgãos!e!tecidos!se!tornasse!numa!
prática!médica!corrente!e,!por!isso,!não!mais!escandalosa!para!os!doentes.!!Visando!
a! substituição!do!órgão!hematopoiético! disfuncional! por! um!outro! saudável,! o! que!
interessa! é! a! restituição! do! normal! funcionamento! de! um! órgão! vital! para! a!




Face! a! este! percurso! investigativo,! assente! nos! objetivos! formulados! em!










perspetivada! como! silenciosa,! penosa! e! fatal,! confronta! o! doente! à! sua! própria!
finitude.! A! náusea! que! o! acomete,! provocada! pela! impotência! face! à! sua!




uma!via!pela!qual! o!doente!pode!aspirar! a! cura!da!doença!ou!a!uma!significativa!
melhoria!da!qualidade!de!vida,!libertandoPo!das!sucessivas!e!desgastantes!sessões!
de!quimioterapia!convencionais.!!
Neste! estudo,! a! possibilidade! de! cura! está! associada! à! ideia! de! um!
renascimento,!descrito!por!alguns!informantes!como!uma!possibilidadePoutra!de!viver.!










corpo,! que,! alienado! pelo! próprio! doente,! está! acessível! para! a! manipulação! e!
banalização.!O!ato!de!transferir!órgãos!aparece,!assim,!como!algo!de!natural!e!o!bloco!
operatório! como!uma!oficina!mecânica!onde!se! removem!peças!avariadas!que!se!
substituem! por! outras! funcionais.! Os! resultados! deste! estudo,! nomeadamente! os!
referentes!à!conceção!do!corpo!como!estrutura!de!órgãos!e!funções,!equiparável!a!









processo! de! doença! e! transplantação,! constatável! na! unidade! de! registo!
“mesmidade”.!!!
Contudo,!e!num!paradigma!de!desvelamento!do! fenómeno!do!“outro!em!si”,!
podePse! concluir! que! a! objetivação! do! órgão! hematopoiético! e! consequente!
naturalização! do! ato! de! transplantação! é,! como! resultado! das! pressões! de! uma!
sociedade! de! consumo! objetificada! e! objetificante,! um! mecanismo! de! defesa!
desenvolvido! pelo! doente! face! àquilo! que! lhe! aparece! como! inteiramente!
irrepresentável:! o! acolhimento! de! um! órgãoPoutro,! um! traço! persistente! de! outro!





os! argumentos! identificados! no! discurso! dos! informantes.! O! carácter! fluído! dos!
progenitores! hematopoiéticos,! diferente! da! condição! sólida! de! outros! órgãos,! e! o!
procedimento! de! infusão! das! células,! diferente! do! ato! cirúrgico,! é! referido! como!




conferida! ao! órgãoPoutro,! pois! a! identidade! genética! é! partilhada! por! todos! os!
membros! da! família,! não! havendo,! por! isso,! violação! do! património! identitário! do!
sujeito!nem!da!sua!família.!A!referir!ainda!que!a!focalização!na!cura,!argumento!por!
excelência,! baseiaPse! no! estatuto! do! órgão! como! coisa,! como! objeto,! como!
medicamento,! como! um!meio! para! atingir! um! fim:! o! da! superação! dos! limites! da!
organicidade!ditada!pelas!leis!da!natureza!de!um!único!órgão.!Não!importa!de!quem!
é!ou!de!onde!vem,!pode!ser!até!de!um!animal,!como!justifica!um!informanteC!o!relevo!






Apesar! dos! argumentos! atenuantes! apresentados,! o! estudo! revela! que! a!
incorporação!de!um!órgãoPoutro!no!corpoPpróprio!fratura!a!identidade!do!recetor.!O!
sentimento! de! transformação! em! quimera! biológica,! o! sentimento! de! perda! da!




A! transmutação! do! grupo! sanguíneo! e! do! cariotipo! sexual! das! células!
hematopoiéticas!do!recetor!após!a!intrusão!de!um!órgão!hematopoiético!provindo!de!
um!dador!com!incompatibilidade!ABO!e!de!género!oposto,!respetivamente,!repercuteP








O! recetor,! concebendoPse! como!um!duplo,! sente!o!órgão!doado!e! recebido!
como!presença!de!um!estrangeiro,!o!que!despoleta!fantasias!de!acompanhamento!e!
o!sentimento!de! inquietante!estranheza,!agudizado!pela!crença!da! transmissão!de!
características! físicas! e! de! carater! do! dador! através! do! órgão! transplantado.! De!



















uma! constante,! visível! pelo! medo! e! pela! insegurança! sentida! em! relação! ao!
desenvolvimento!do!processo,!potenciado!ora!pela!possível!progressão!ou!recaída!da!






como!por! exemplo! o!medo!da!DECH,! o!medo!da! falência! de! enxerto,! o!medo!da!







–,!à!partida! tão!desejada!como! temida.!Dela,!por!um! lado!se!deduz!o!sucesso!do!
transplante!e!por!outro!se! teme!o! total!descontrolo!da! função! reguladora!do!órgão!








imunológicas! e! consequente! reconhecimento! do! que! é! próprio! do! não! próprio.!
Acondicionar! o! órgãoPoutro! exige! a! destruição! do! novo! sistema! hematopoiético,!
possível! apenas! pela! administração! de! um! regime! imunossupressor! que! funciona!
como!lembrete!da!condição!precária!de!existência.!
De!referir!também!que!à!condição!de!vulnerabilidade!do!doente!acrescentaPse!
o! sentimento! de! cronicidade! pois,! apesar! da! esperança! na! cura,! uma! vez!
transplantado! não! há! retrocesso! na! sua! vida! fragilizada.! Mesmo! que! se! atinja! o!
objetivo!primordial!do!alotransplante!(a!cura),!a!DECH!funciona!como!uma!segunda!
doença! debilitante! e! o! regime! imunossupressor! como! promotor! de! uma! constante!
exposição! ou! nudez! para! uma! multiplicidade! de! complicações,! especialmente! as!
infeciosas,!o!que!acentua!o!sentimento!alienígena!de!posse!do!seu!corpo.!
! Os!resultados!deste!estudo!tornamPse!relevantes!por!mostrarem!que!a!rejeição!
pode! ser! biológica,! mas! também! psicológica,! o! que! levanta! a! questão! sobre! a!







transplantado! como! marca! de! um! outro,! diferente! de! si,! pode! resultar! numa!
intolerância! psicológica! com! reverberações! no! papel! assumido! pelo! doente! como!
colaborador,! coPresponsável,! no! processo! de! transplantação.! Assim,! a! rejeição!
psicológica! do! órgão! transplantado! pode! comprometer! a! adesão! ao! regime!








doente! é! essencial! para! a! preservação! desso! outro! que! funciona! como! hóspede!
indesejado!ou!como!presente!envenenado.!
! Assim,! o! presente! estudo! chama! à! atenção! para! a! realidade! ontoP
fenomenológica! do! alotransplante! de! progenitores! hematopoiéticos,! negada! pelo!
modelo! biomédico! vigente! na! sociedade! atual.! O! transplante! é! uma! modalidade!






patient) has”51,! principalmente! numa! prática!médica! onde! escasseia! o! tempo! e! se!
aperta!o!espaço!onde!se!acolhe!a!palavra!do!outro!e!se!subtrai!o!valor!terapêutico!de!
gestos!tão!simples!como!o!toque!(idem).!
A! responsabilidade! deve,! assim,! deixar! de! ser! pontual! para! passar! a!
corresponder! a! uma! atitude! perante! si! e! os! outros,! privilegiando! as! pessoas!
responsáveis! e! não! apenas! as! ações! (Barbosa,! 2016).!O! profissional! de! saúde! é!
igualmente!responsável!pelos!efeitos!que!a!enxertia!de!progenitores!hematopoiéticos!
pode! ter! na! autoPrepresentação! do! sujeito.! Só! uma! prática! baseada! numa! ética!
relacional! e! do! cuidado! –! emergida! da! “integração) de) elementos) de) uma) ética)
dialógica,)narrativa,)hermenêutica)e)pragmática”!e!caracterizada!por!“uma)atitude)de)
abertura) à) perspetiva) dos) outros,) à) contingência,) ao) contexto) e) à) situação)
concreta/pragmática”! (Barbosa,! 2016,! p.! 712)! –! pode! contornar! as! limitações!
altamente! racionais! do! modelo! biomédico,! baseado! no! “fazer”! para! eliminar!
enfermidades!e!diminuir!incapacidades.!Assim,!e!de!acordo!com!Barbosa!(2016),!a!
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